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ЧАСТ І. ОСНОВНИ ТЕНДЕНЦИИ В ДЕМОГРАФСКОТО РАЗВИТИЕ НА НАСЕЛЕНИЕТО В РЕПУБЛИКА БЪЛГАРИЯ
Тенденциите в демографските процеси и измененията в броя и структурите на населението оказват силно влияние върху основните социални системи: икономическа, образователна, здравна, пенсионна, системата за социална защита и др. В същото време характеристиките на икономическата и социална среда се отразяват в голяма степен върху развитието на демографските събития. Взаимодействието между тези процеси е предизвикателство за всяко управление.

Промените в броя и структурите
 на населението се определят от основните тенденции в демографските процеси. 

Въпреки относителното забавяне на темповете на намаляване на населението през последните години, краткотрайното подобряване на показателите за раждаемостта, бавното увеличаване на средната продължителност на предстоящия живот и намаляване на влиянието на външната миграция, с голям дългосрочен негативен ефект остават отрицателният баланс на населението, високото равнище на общата смъртност, застаряването на населението, обезлюдяването на населени места и райони, възпроизвеждането на различни социални неравенства.

1.1. Естествен прираст на населението
Населението в България продължава да намалява. 

Към 31 декември 2011 г. населението на България е 7 327 224 души, което представлява 1.5% от населението на Европейския съюз и нарежда страната на 16-о място по брой на населението - непосредствено след Австрия (8 404 хил. души) и преди Дания (5 561 хил. души). 

Мъжете са 3 566 767 (48.7%), а жените - 3 760 457 (51.3%), или на 1 000 мъже се падат 1 054 жени. Броят на мъжете преобладава във възрастите до 52 години. 
С нарастване на възрастта се увеличава броят и относителният дял на жените от общото население на страната.
Фигура: Брой на населението за периода 2004-2011 г.
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Броят и структурите на населението се определят от размерите и интензивността на неговото естествено и механично (миграционно) движение. 
Естественият прираст на населението (разликата между ражданията и умиранията) и през 2011 г. продължава да бъде отрицателен. Тази тенденция се наблюдава и се развива вече 22 години след 1990 г.
	Намалението на населението в страната в резултат на отрицателния естествен прираст (нарастването на отрицателния естествен прираст) се дължи главно на продължителния акумулиращ ефект на ниската раждаемост. 

Раждаемостта не може да компенсира нивата на смъртност. 


Таблица: Раждания, умирания, естествен прираст, 2004-2011г.
	Година
	Раждания
	Умирания
	Естествен прираст



	2004
	69886


	110110


	- 40224

	2005
	71075


	113374


	- 42299

	2006
	73978


	113438


	-39460

	2007
	75349


	113004


	- 37655

	2008
	77712


	110523


	-32811

	2009
	80956


	108068


	-27112

	2010
	75513


	110165


	-34652

	2011
	70846


	108258


	-37412


1.1.1.Относителен естествен прираст 


През 2011 г. всички области в страната имат отрицателен естествен прираст. 
Намалението на населението, измерено чрез коефициента на естествения прираст (разликата между броя на живородените и броя на умрелите на 1 000 души от средногодишния брой на населението), е минус 5.1‰. Предишната година той е бил минус 4.6‰, или се увеличава по абсолютна стойност с минус 0.5‰. 
Фигура: Естествен прираст на 1000 души за периода 2004-2011г.
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Източник: НСИ

Коефициентът на естествен прираст в градовете е минус 2.2‰, а в селата - минус 12.7‰, което означава, че намалението на населението в страната в резултат на естествения прираст се дължи предимно на негативните демографски тенденции в селата. Но трябва да се отчита, че намалението на населението и в градовете се задълбочава – от  минус 1.6‰ (промила)  през 2010 г. до минус 2.2‰ през 2011 г.  
	Намалението на населението в страната в резултат на отрицателния естествен прираст се дължи предимно на негативните тенденции в демографското развитие на населението в селата. Населението в селата продължава да намалява с високи темпове. Задълбочава се обаче, намалението на населението и в градовете.



С най-ниски по стойности коефициенти на отрицателен естествен прираст са областите София (столица) (-1.1‰), Варна (-1.5‰) и Сливен (-2.0‰). С най-голямо намаление на населението вследствие на високия отрицателен естествен прираст са областите Видин, Монтана и Перник, в които той достига съответно минус 15.2, минус 12.3 и минус 11.3‰. 
През 2010 г. с най-ниски по стойности коефициенти на отрицателен естествен прираст (под минус 2.0‰) са областите Кърджали (-0.7‰), Варна (-1.1‰) и Благоевград (-1.7‰). С най-голямо намаление на населението вследствие на високия отрицателен естествен прираст са били областите Видин, Монтана и Враца, в които той достига съответно минус 14.6, минус 12.2 и минус 10.3‰. През 2010 г. само област София (столица) е с положителен естествен прираст (0.1‰). 

1.1.2.Абсолютен естествен прираст

Няма област в България, която да не е засегната от абсолютен отрицателен естествен прираст на населението си. 

През 2011г. в резултат на отрицателния естествен прираст населението на страната е намаляло с 37 412 души, или с 2 760 души повече в сравнение с 2010г. 

Фигура: Абсолютен естествен прираст на населението по области, 2011 г.
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По-голямо е намалението на броя мъжете (-20 101) в сравнение с броя на жените (-17 311) и на броя на живеещите в селата (-25 626) в сравнение с броя на живеещите в градовете (-11 786).


Най-засегнати от намаляване на абсолютния брой на населението са областите: Пловдив (-2580), Плевен (-2576), Велико Търново (-2046), София област (-2034).
Фигура: Естествен прираст на населението през 2011г. по области 
(на 1 000 души)
[image: image3.emf]
В Европа, освен нашата страна с отрицателен естествен прираст на населението, но с по-ниски стойности, са: Латвия, Унгария, Румъния, Германия, Литва, Португалия и Италия. Всички останали европейски страни имат положителен естествен прираст, като най-висок е той в Ирландия (10.4‰) и Кипър (5.7‰). Коефициентът на естествения прираст общо за Европейския съюз (27) през 2010 г. е 1.0‰.
Фигура: Раждаемост, смъртност и естествен прираст
[image: image4.emf]
Източник: НСИ

	Намалението на населението в страната в резултат на отрицателния естествен прираст се дължи на запазващите се високи нива на смъртност и намаляване на нивата на раждаемост.



1.2.Раждаемост 

През 2011г. в страната са регистрирани 71 402 родени деца, като от тях 70 846 (99.2%) са живородени. В сравнение с предходната година броят на живородените е намалял с 4 667 деца.

Фигура: Брой живородени деца за периода 2000-2011г.
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Източник: НСИ

Коефициентът на общата раждаемост
 през 2011г. е 9.6%о, а през предходните 2010 и 2009г. той е бил съответно 10.0 и 10.7‰.

Броят на живородените момчета (36 533) е с 2 220 по-голям от този на живородените момичета (34 313), или на 1 000 момчета се падат 939 момичета.

В градовете и селата живородените са съответно 53 396 и 17 450 деца. Коефициентът на раждаемост в градовете е 10.0‰, а в селата - 8.7‰. През 2010г. тези коефициенти са били съответно 10.6 и 8.6‰. По-младата възрастова структура на населението в градовете и по-големият брой родилни контингенти определят и по-високата раждаемост на населението в тях.
     Таблица: Коефициенти на раждаемост и естествен прираст на населението

	Година
	Раждаемост
(на 1 000 души)
	Естествен прираст
(на 1 000 души)
	Тотален коефициент

на плодовитост

	1990
	  12.1
	-0.4
	1.81

	1995
	   8.6
	-5.0
	1.23

	2001
	   8.6
	-5.6
	1.24

	2005
	   9.2
	-5.4
	1.31

	2006
	   9.6
	-5.1
	1.38

	2007
	   9.8
	-5.0
	1.42

	2008
	 10.2
	-4.3
	1.48

	2009
	 10.7
	-3.5
	1.57

	2010
	10.0
	-4.6
	1.49

	2011
	9.6
	-5.1
	1.51


Източник: НСИ

Запазват се териториалните различия по отношение на раждаемостта. Най-висока е раждаемостта в областите Сливен (12.5‰), София (столица) (10.6‰), Търговище и Варна (10.4‰), а най-ниска в областите Смолян (6.5‰), Видин (7.5‰) и Перник (7.6‰).
Коефициентът на раждаемост общо за Европейския съюз (27) е 10.7‰ по данни на Евростат. Най-високо равнище на раждаемост от европейските страни има Ирландия - 16.5‰, следват Великобритания (13.0‰) и Франция (12.8‰).
Равнището на раждаемостта в България е на нивото на раждаемостта в страни като Гърция, Румъния, Малта, Португалия и Австрия. С най-нисък коефициент на раждаемост в Европейския съюз са Унгария (9.0‰), Латвия (8.6‰) и Германия (8.3‰).
Броят на жените във фертилна възраст, или размерът на родилните контингенти и тяхната плодовитост оказват решаващо влияние върху равнището на раждаемостта и определят характера на възпроизводството на населението.

Броят на жените във фертилна възраст към 31.12.2011г. е 1 650 хиляди. Спрямо 2001г. той намалява с 260 хил., а спрямо 1990г. - с 418 хил. жени.

Тоталният коефициент на плодовитост
 е един от основните показатели, характеризиращи плодовитостта. През 2011г. средният брой живородени деца от една жена е 1.51. 
Тоталният коефициент на плодовитост общо за Европейския съюз (27) е 1.59 деца през 2009г.
Фигура: Тотален коефициент на плодовитост за периода 2000 – 2011 г.
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Източник: НСИ

Относително по-високото ниво на раждаемост след 2005г. се дължи предимно на повишаването на плодовитостта на родилните контингенти, измерена чрез тоталния коефициент на плодовитост
.

Докато през 2005г. средният брой живородени от една жена е бил 1.31 деца, то през 2008г. той достига 1.48,  през 2009г. - 1.57, през 2010г. - 1.49 деца, а през 2011г. – 1.51 деца. Тези стойности на плодовитостта през последните години са най-високите след 1991 г., когато този коефициент е бил 1.65 деца. 
Трябва да се има предвид, че броят на жените във фертилна възраст намалява, поради което намалява и абсолютният брой на ражданията в страната, но се увеличава и запазва тоталният коефициент на плодовитост, което означава, че се увеличават случаите на реализиране на „отложени” раждания и на раждания на деца от по-висок ранг – второ, трето и повече.
Фигура:Тотален коефициент на плодовитост по местоживеене в страната, 
2010-2011г.
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Коефициентът на обща раждаемост в градовете е по-висок от този в селата, поради по-младата възрастова структура на населението в градовете и по-големият брой родилни контингенти. Но тоталният коефициент на плодовитост е по-висок в селата, което поставя въпроса за качеството на отглеждането, възпитанието и социализацията на децата в селата.
България има регресивен тип възпроизводство. Нетният коефициент на възпроизводство
 в страната през 2011 г. е 0.719. През 2010 г. стойността на този показател е 0.724. 
Средната възраст на жените при раждане на първо дете и при сключване на първи брак се запазват на нивата от 2010г. През 2011г. средната възраст на жените при раждане на първо дете е 26.3 години, а при сключване на първи брак - 26.9 години. При сравняване на двата показателя се очертава обща тенденция - раждането на първо дете да предхожда сключването на брак.

Фигура: Сключени бракове и живородени деца, коефициент на плодовитост 
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Източник: НСИ
Фигура: Средна възраст на жените при сключване на I  брак, раждане на I дете и на фертилните контингенти
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Източник: НСИ
Таблица: Раждания по възраст на майката – 2011 г.

	Възраст на майката
	Брой родени деца
	Относителен дял в %

	До 19 г.
	7799
	11.0

	20-24 г.
	16504
	23.3

	25-29 г.
	21226
	30.0

	30-34 г.
	16983
	24.0

	35-39 г.
	7137
	10.1

	40-44 г.
	1128
	1.6

	45-49 г.
	62
	0.1

	Над 49 г.
	7
	0.0

	Общо
	70846
	100.0


Източник: НОИ
Многоплодните раждания през 2011г. са 1 119, като при 1 096 от тях са родени по две, а при 23 - по три деца. Спрямо 2010г. многоплодните раждания са намалели със 125 случая.

През 2010г. са регистрирани най-голям брой многоплодни раждания от 1960г. досега - 1 244 раждания. При 1 191 от тях са родени по две, а при 53 - по три деца. Спрямо 2009г. многоплодните раждания са с 24 повече.
От 1991г. започна да се формира тенденция на увеличаване на абсолютния брой и относителния дял на извънбрачните раждания. Техният относителен дял непрекъснато нараства от 18.5% през 1992г. той достига 42.1% през 2001, 53.4% през 2009г.,  54.1% през 2010г. 



През 2011г. продължава проявлението на тенденцията за увеличение на абсолютния брой и относителния дял на извънбрачните деца - те съставляват 56.1%, което е с два процентни пункта повече спрямо предходната 2010г.


Високата извънбрачна раждаемост е резултат от значителното нарастване на броя на съжителствата сред младите хора без оформен юридически брак. За над 60% от извънбрачните деца има данни за бащата, което означава че тези деца най-вероятно се отглеждат в семейна среда от родители, живеещи в съжителство без брак. 

Тенденцията на нарастване на относителния дял на извънбрачните раждания е в съответствие с промяната от традиционния семеен модел за сключен граждански брак към свободно съжителство.

Фигура: Относителен дял на извънбрачните живораждания за периода 2006-2011г.
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Източник: НСИ

Ражданията на деца с по-висок ранг от второ дете – трето и повече деца, са по-често срещани при извънбрачните раждания.

Таблица: Плодовитост според брачни и извънбрачни раждания, 2011 г.

	БРАЧНИ РАЖДАНИЯ
	ИЗВЪНБРАЧНИ РАЖДАНИЯ


	 

ОБЩО
	ПОРЕДНОСТ НА ДЕТЕТО 
	 

ОБЩО
	ПОРЕДНОСТ НА ДЕТЕТО

	
	Първо
	Второ
	Трето
	Четвърто и повече
	Непок.
	
	Първо
	Второ
	Трето
	Четвърто 

и повече
	Непок.

	31305
	15584
	13559
	1478
	491
	193
	40097
	21551
	11457
	3559
	3118
	412


Рискови групи по отношение на свободните съжителства и извънбрачните раждания, които се нуждаят от специална държавна подкрепа, са бременните и родилите млади девойки под 15 годишна възраст, както и децата родени от тях. Особено внимание следва да се отделя на семейства и двойки с три и повече деца, които живеят в свободно съжителство.
Значим социален риск крият изключително ранните раждания на момичета под 15 годишна възраст, както и ранните раждания на девойки между 15-19 години. Тези случаи се нуждаят от специална държавна подкрепа. Необходимо е да се повишава и сексуално-репродуктивната култура на тийнейджърите още в училище.
Между 2006 и 2009г. са родени 1255 деца от майки на възраст под 15 години и 39 692 деца от майки на възраст 15-19 години. През 2010г. 356 са децата, родени от майки под 15 години, а през 2011г. техният брой е 341, т.е. с 15 по-малко.
1.2.1. Аборти
Ежегодно абортите съставляват почти половината от живородените деца. На 1000 жени на възраст 15-49 години се падат 43 раждания и 19.1 аборти. Често абортът е рисков фактор за бъдещите репродуктивни способности на жената, поради което се превръща и в значим социален фактор за регулация на демографския баланс на населението.
През 2011г. броят на абортите се увеличава с 2 597 в сравнение с 2010г.  По данни на Националния център по обществено здраве и анализи (НЦОЗА) общият брой регистрирани аборти през 2011г. е 31 716. От всички извършени аборти 2502 са по медицински показания (7.89%), 9689 са спонтанни (30.55%) и останалите - по желание – 19525 (61.56%).
Фигура: Брой аборти за периода 2003 – 2011г.
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Източник: Национален център по обществено здраве и анализи
Таблица: Извършени аборти в лечебните заведения през 2011г. 
по възрастови групи и видове аборти

	Възраст
	Всичко
	Видове аборти

	(в навършени години) 
	
	По мед. показания
	Спонтанни
	Крими​-нални
	По желание

	Общо
	31716
	2502
	9689
	-
	19525

	< 15
	182
	30
	64
	-
	88

	15–19
	3087
	173
	1037
	-
	1877

	20–24
	6635
	309
	1865
	-
	4461

	25–29
	7782
	399
	2437
	-
	4946

	30–34
	7410
	443
	2256
	-
	4711

	35–39
	5112
	821
	1525
	-
	2766

	40–44
	1388
	300
	469
	-
	619

	45–49
	118
	27
	35
	-
	56

	> 50
	2
	-
	1
	-
	1


Източник: Национален център по обществено здраве и анализи
Легалният аборт продължава да се използва като метод на контрацепция, макар да са известни опасностите и вредите за здравето и детеродната способност на жената. През 2011г. няма регистрирани криминални аборти, докато през 2010г. те са 3 броя. Нарастват обаче, абортите на момичета под 15 г. – през 2011г. те са 182 (0.57%), докато през 2010г. са били 146. Общо абортите на момичета и девойки под 19 г. през 2011г. са 3 269 (10.31%), докато през 2010г. те са били 2 999. През 2011 г. всеки десети аборт е извършен на лице до 19-годишна възраст. Макар и минимално, но нараства броят на спонтанните аборти – от 9 622 през 2010г. – на 9 689 през 2011г. С 2 155 нараства броят на абортите по желание – от 17 370 през 2010г. на 19 525 през 2011г. Абортите по желание съставляват ок. 61.6 % от общия брой на абортите през 2011 г. Най-голям е броят и делът на абортите в най-репродуктивните възрастови групи - 25-29 г. – 7782 (24.54%) и 30-34 години – 7410 (23.36%).
Броят на абортите на 1000 живородени в България през 2011 г. е 447.68 и е 2 пъти по-висок от средния за ЕС (222.4‰). По-висок е показателят само за Естония, Унгария и Румъния. 

1.3. Смъртност 

1.3.1. Обща смъртност

Високото ниво на общата смъртност на населението се задържа и през 2011 година. Броят на умрелите е 108 258 души, а коефициентът на обща смъртност - 14.7‰.
Сред всички административни области в страната с най-висока смъртност се отличават областите Видин (22.7‰), Монтана (20.9‰), Перник (18.9‰), Кюстендил (18.8‰), Враца и Плевен - по 18.5‰. Това са области с най-висока степен на остаряване на населението. В областите с по- млада възрастова структура коефициентът на смъртност е доста по-нисък.

Най-ниска е смъртността в област София (столица) - 11.7‰, следвана от областите Благоевград и Варна - по 11.9‰, и Кърджали - 12.1‰.
В сравнение с европейските страни равнището на общата смъртност на населението в България е доста по-високо (14.7‰). С най-ниска смъртност са Ирландия - 6.1‰, Кипър - 6.7‰. В Люксембург, Малта, Нидерландия, Франция и Испания коефициентът на смъртност е под 9.0‰. За по-голямата част от страните на Европа нивото на смъртността е в границите между 9.0 и 10.5‰. В няколко държави (Естония, Румъния, Унгария, Литва и Латвия) коефициентът на смъртност е между 11.8 и 13.4‰. Общо за ЕС (27) коефициентът на смъртност през 2010 г. е 9.7‰.
Таблица: Коефициенти на обща, детска и преждевременна смъртност

	Година
	Обща смъртност
 
- ‰
	Детска смъртност
 - ‰
	Преждевременна смъртност - ‰

	1990
	12.5
	14.8
	29.7

	1995
	13.6
	14.8
	28.3

	2001
	14.2
	14.4
	25.2

	2005
	14.6
	10.4
	24.6

	2006
	14.7
	9.7
	24.6

	2007
	14.8
	9.2
	24.1

	2008
	14.5
	8.6
	24.1

	2009
	14.2
	9.0
	24.4

	2010
	14.6
	9.4
	23.4

	2011
	14.7
	8.5
	23.3


Смъртността сред мъжете (15.8‰) продължава да бъде по-висока в сравнение със смъртността сред жените (13.7‰). През 2011г. на 1 000 жени умират 1 097 мъже. Продължават и силно изразените различия в смъртността сред градското и селското население. Коефициентът на смъртност е по-висок в селата (21.4‰) отколкото в градовете (12.2‰).
Шест са водещите болестни фактора и причини за умиранията за последните седем години, чието регулиране изисква предприемане на сериозни превантивни профилактични здравни дейности:
· Болести на органите на кръвообращението

· Новообразувания

· Болести на дихателната система

· Болести на храносмилателната система

· Външни причини за заболеваемост и смъртност
· Симптоми, признаци и отклонения от нормата, открити при клинични и лабораторни изследвания, некласифицирани другаде(R00-R99).

Таблица: Умирания по причини

	Година
	2005 г.
	2006 г.
	2007 г.
	2008 г.
	2009 г.
	2010 г.
	2011 г.

	Общо
	113 374
	113 438
	113 004
	110 523
	108 068
	110 165
	108 258

	Клас I. Някои инфекциозни  и паразитни болести (A00-B99)
	650
	624
	710
	639
	587
	602
	520

	Клас IІ. Новообразувания (C00-D48)
	17 937
	17 710
	17 992
	18 179
	17 157
	16 672
	16 955

	Клас III. Болести на кръвта, кръвотворните органи  и отделни нарушения, включващи имунния механизъм (D50-D89)
	152
	160
	179
	134
	160
	133
	144

	Клас IV .Болести на ендокринната система, разстройства на храненето и на обмяната на веществата (E00-E90)
	1 979
	2 237
	2 166
	2 181
	1 989
	1 804
	1 641

	Клас V. Психични и поведенчески разстройства (F00-F99)
	121
	118
	76
	90
	77
	89
	77

	Клас VI. Болести на нервната сиситема (G00-G99)
	831
	841
	975
	1 026
	954
	976
	995

	Клас VII. Болести на окото и придатъците му (H00-H59)
	4
	6
	3
	-
	7
	2
	6

	Клас VIII. Болести на ухото и мастоидния израстък (H60-H95)
	6
	2
	1
	1
	3
	6
	6

	Клас IX. Болести на органите на кръвообращението (I00-I99)
	74 932
	75 332
	74 380
	71 492
	71 306
	74 392
	72 582

	Клас X. Болести на дихателната система (J00-J99)
	4 469
	4 181
	4 540
	4 466
	4 154
	4 069
	4 012

	Клас XI. Болести на храносмилателната система (K00-K93)
	3 312
	3 196
	3 493
	3 561
	3 268
	3 279
	3 263

	Клас XII. Болести на кожата и подкожната тъкан (L00-L99)
	52
	37
	35
	24
	27
	32
	22

	Клас XIII. Болести на костно-мускулната система и на съединителната тъкан (M00-M99)
	86
	69
	54
	52
	38
	42
	58

	Клас XIV. Болести на пикочо-половата система (N00-N99)
	1 193
	1 187
	1 320
	1 354
	1 239
	1 177
	1 165

	Клас XV. Бременност, раждане и послеродов период (O00-O99) 
	8
	9
	9
	5
	4
	6
	2

	Клас XVI. Някои състояния, възникващи през перинаталния период (P00-P96)
	279
	279
	293
	280
	323
	283
	290

	Клас XVII. Вродени аномалии (пороци на развитието), деформации и хромозомни аберации (Q00-Q99)
	251
	185
	169
	207
	152
	169
	141

	Клас XVIII. Симптоми, признаци и отклонения от нормата, открити при клинични и лабораторни изследвания, некласифицирани другаде(R00-R99)
	3 181
	3 351
	2 812
	2 933
	3 207
	3 396
	3 559

	Клас XX. Външни причини за заболеваемост и смъртност (V01-Y98)
	3 931
	3 914
	3 797
	3 899
	3 416
	3 036
	2 820


Източник: НСИ

	Задържащото се високо ниво на смъртността се дължи предимно на умиранията 
на хора в по-високите възрастови групи.



1.3.2. Преждевременна смъртност

Продължава да е висока преждевременната смъртност.
 Преждевременната смъртност остава приблизително на същото ниво за последните пет-шест години Показателят за преждевременната смъртност през 2011 г. е 23.3‰ и е близък до този през 2010г. През предходните години този показател е по-висок - 25.2‰ през 2001г., 24.6‰ през 2006г. и 24.4‰ през 2009г. В стойностите на показателя за преждевременна смъртност има съществени разлики при мъжете и жените. Докато умрелите жени на възраст до 64 години вкл. са 15.1% от всички умрели жени, то сред мъжете този относителен дял е два пъти по-голям - 30.8%. Общо за ЕС (27) показателят за преждевременната смъртност през 2009 г. е около 20‰.
Фигура: Коефициенти на обща и преждевременна смъртност (на 1000 души)
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Източник: НСИ

	Задържащото се високо ниво на смъртността се дължи и на високото ниво на преждевременната смъртност – 23.3‰ (умрели на възраст до 64 г.), при два пъти по-високи  нива на преждевременна смъртност сред мъжете – 30.8‰ в сравнение с жените – 15.1‰.


1.3.3. Детска смъртност

През 2011г. в страната са умрели 601 деца на възраст до една година, а коефициентът на детска смъртност е 8.5‰. След достигнатото високо равнище през 1997г. - 17.5‰ (най-висока стойност от 1990г. досега), коефициентът на детска смъртност непрекъснато намалява. За 2001г. той е 14.4‰, за 2008г. - 8.6‰, и за 2010г. - 9.4‰. Достигнатото ниво на детска смъртност през последната година е най-ниското в демографското развитие на страната.

Фигура: Коефициент на обща и детска смъртност
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Източник: НСИ
В регионален аспект през 2011г. в общо 11 области коефициентът на детска смъртност е по-нисък от средния за страната, като най-нисък е в областите София (столица) - 4.2‰, Кюстендил - 4.6‰, и Търговище - 5.6‰. Най-висока стойност на коефициента на детска смъртност е регистрирана в област Сливен (17.0‰). Доста по-висок от средния за страната е коефициентът на детска смъртност и в областите Пазарджик (14.6‰), Шумен (12.0‰) и Кърджали (11.8‰).
Независимо от положителната тенденция в намаляването на нивото на детската смъртност в страната, тя продължава да е по-висока от тази в европейските държави. Само Румъния (9.8‰) има по-висока стойност на показателя от този в нашата страна В повечето от страните в Европа коефициентът на детска смъртност е под 6.0‰, като най-ниска е детската смъртност във Финландия - 2.3‰, Португалия, Словения и Швеция - 2.5‰, и Чехия - 2.7‰.

Общо за ЕС (27) коефициентът на детска смъртност през 2009г. е 4.3‰.
Таблица: Умрели деца през 2011г. на възраст под 1 година

	Година
	Брой умрели деца

	2004
	814

	2005
	739

	2006
	720

	2007
	690

	2008
	668

	2009
	729

	2010
	708

	2011
	601


Източник: НСИ

1.3.4. Майчина смъртност

Трайна е тенденцията на намаляване на майчината смъртност. През 2011г. майчината смъртност е с най-ниски стойности – 2.8, докато през 2000г. тя е 17.6. 
Таблица: Майчина смъртност, 2000г. – 2011г.

	Години 
	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010
	2011

	Майчина смъртност
	17,6
	19,1
	16,5
	5,9
	10,0
	11,3
	6,8
	10,6
	6,4
	4,9
	7,9
	2,8


Източник: МЗ/НСИ
1.3.5. Средна продължителност на предстоящия живот

Различните равнища на смъртност сред мъжете и жените, както и сред населението в градовете и селата, определят и разликата в средната продължителност на предстоящия живот на различните групи население.

Средната продължителност на предстоящия живот общо за населението на страната, изчислена за периода 2009 - 2011г., е 73.8 години. През периода 2000-2002г. този показател е бил 71.9 години. Оттогава досега за мъжете той се е увеличил с 1.9 години, а за жените - с 2.0 години. През периода 2009-2011г. средната продължителност на живота при мъжете е 70.4 години, докато при жените тя е със 7 години по-висока и е 77.4 години. Средната продължителност на предстоящия живот е с 2.6 години по-висока за населението в градовете (74.6 години) отколкото за населението в селата (72.0 години).

Фигура: Очаквана продължителност на предстоящия живот при раждане
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Източник: НСИ

Средната продължителност на живота при мъжете в някои европейски страни като Естония и Латвия е по-ниска, а в Унгария, Литва и Румъния е близка до тази в България. За всички останали страни този показател е с по-висока стойност и достига близо 79 години в Ирландия, Испания, Швеция и Нидерландия. При жените средната продължителност на живота само в Румъния е равна на тази в нашата страна. В Литва, Латвия, Унгария и Словакия средната продължителност на живота за жените е между 78 и 79 години. Във всички останали европейски страни средната продължителност на живота сред жените е над 80 години, като във Франция и Испания тя е над 85 години.

Общо за ЕС (27) през 2009 г. средната продължителност на живота при мъжете е била 76.7 години, а при жените - 82.6 години.
1.4. Вътрешна и външна миграция на населението

1.4.1.  Механичен прираст на населението

Намалява отрицателният механичен прираст на населението, който се формира като разлика между броя на заселилите се и изселилите се от страната (или като разлика между броя на лицата, които са посочили настоящ адрес в чужбина (държава), и заявилите настоящ адрес в България).

Съществено влияние върху броя и структурите на населението оказва и механичният прираст (нетното салдо от външната миграция), който за 2011г. е отрицателен - минус 4 795 души, но е с 19 395 по-нисък в сравнение с 2010г. (минус 24 190 души). Намалението на населението в резултат на външната миграция, измерено чрез коефициента на нетна миграция, е: - 0.7‰, чиято стойност е значително по-малка от регистрирания през 2010г.: - 3.2‰. 


В резултат на вътрешната и външната миграция населението на градовете е намаляло с 11 146, а на селата се е увеличило с 6 351 души. За съпоставка, през 2010г. населението и в градовете, и в селата намалява – съответно с 17 463 и с 6 727 души.
През 2011г. шест области имат положителен механичен прираст: София (столица) (4.8‰), Русе (0.8‰), Бургас (0.7‰), Варна (0.5‰), Пловдив (0.2‰) и София (0.1‰), докато през 2010г. областите с положителен естествен прираст са били само две – София (столица) – 7.7‰ и Варна – 0.3‰. 

С най-голямо намаление на населението в резултат на отрицателния механичен прираст са областите Разград (-7.8‰), Смолян (-5.4‰) и Ямбол (-4.4‰). През 2010г. това са областите Смолян (-13,4‰), Разград (-13.1‰) и Ловеч (-12,1‰). С най-малко намаление са областите Бургас (0.0‰), Перник (-1.9‰) и София област (-2.1‰).

	Намалението на населението в страната през 2011г. не е резултат на отрицателен механичен прираст (разлика между броя на заселилите се и изселилите се от страната). 
Отрицателният механичен прираст през 2011г. е с 19 395 по-нисък в сравнение с 2010г., когато той е минус 24 190 души.
Коефициентът на нетната миграция през 2011г. е 0.7‰ е значително по-нисък от регистрирания през 2010г. - 3.2‰. 



1.4.2. Преселвания между населените места в страната (вътрешна за страната миграция)
Миграцията вътре в страната намалява.
През 2011г. в преселванията между населените места в страната са участвали 90 646 души – с 61 048 по-малко в сравнение с 2010г.  От всички, които са променили своето обичайно местоживеене вътре в страната, 48.6% са мъже и 51.4% - жени при 48% мъже и 52% жени през 2010г. 
Намалява териториалното движение на населението  по направлението „град - град" (40.9%), при 45% през 2010 г. Запазва се относителният дял на миграционните потоци по направлението „село - село" (8.9%), при 9% през 2010 г. Наблюдава се движение на населението към селата. Броят на преселилите се от градовете в селата (29.1%) е по-голям отколкото в обратното направление - „село - град" (21.1%). През 2010г. броят на преселилите се от селата в градовете (24%) е по-голям, отколкото в обратното направление - „град - село“ (22%). В резултат на преселванията между градовете и селата населението на градовете е намаляло със 7 146 души, респективно с толкова се е увеличило населението в селата.

По отношение на възрастовата структура с най-голям относителен дял сред преселващите се вътре в страната са лицата във възрастовата група 20 - 39 г. (32.3%), но техният дял значително намалява в сравнение с 2010г., когато той е 40%. Следваща по големина група е тази на лицата под 20 г. (26.4%) при 25% през 2010г. Значително по-малък е делът (18.7%) на 40-59 годишните, при 18% през 2010г. Нарастват преселванията вътре в страната на хората над 60 години, чийто дял е близо 22.6% при 17% през 2010г.
1.4.3. Миграция от страната в чужбина (миграция извън страната/емиграция)
	Намалява миграцията на населението извън страната.

Намаляват емигрантите от страната в чужбина.




През 2011г. 9 517 души, т.е. с 18 191 по-малко в сравнение с 2010г. са заявили промяна на своя настоящ адрес от страната в чужбина, като съответно 46.9% от тях са мъже и 53.1% - жени при 45% мъже и 55% жени през 2010г. 
Намаляват емигрантите под 20 годишна възраст, както и тези във възрастовата група между 40-59 г. Нарастват емигрантите във възрастовата група 20-39 г. 

Фигура: Структура на емигрантите по възраст, 2010г.-2011г.
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Източник: НСИ
1.4.4. Миграция от чужбина в страната и имиграция

	Нараства броят на завръщащите се мигранти от чужбина в страната.

Нараства броят на лицата, мигриращи от чужбина в страната.




Лицата, заявили промяна на своето обичайно местоживеене от чужбина в България, са 4 722, което е с 1 204 повече в сравнение с 2010г. Относителният дял на мъжете е 50.9%, а на жените - 49.1% при съответно 54% и 46% през 2010г. 

През 2011г. жените проявяват по-висока склонност към завръщане в страната в сравнение с мъжете. 
В структурата на мигрантите от чужбина в страната нараства относителният дял на по-младите лица – на възраст под 20 г. и между 20-39 г. 

Намаляват мигрантите във възрастовата група 40-59 г. и 60+ г.
Фигура: Структура на завръщащите се и имигрантите 
по възраст, 2010г.-2011г.
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Източник: НСИ

ЧАСТ ІІ. СТРУКТУРИ НА НАСЕЛЕНИЕТО. СОЦИАЛНИ НЕРАВЕНСТВА, СОЦИАЛНИ ДИСБАЛАНСИ И СОЦИАЛНА СИГУРНОСТ. РАЗВИТИЕ НА КАЧЕСТВОТО НА ЧОВЕШКИТЕ РЕСУРСИ. СОЦИОЛОГИЧЕСКИ АСПЕКТИ НА ДЕМОГРАФСКИТЕ ПРОЦЕСИ. 
2.1. Структура на населението по пол

Мъжете са 3 566 767 (48.7%), а жените - 3 760 457 (51.3%), или на 1 000 мъже се падат 1 054 жени. Броят на мъжете преобладава във възрастите до 52 години. С нарастване на възрастта се увеличава броят и относителният дял на жените от общото население на страната.

2.2. Структура на населението по възраст

Продължава процесът на остаряване на населението, който се изразява в намаляване на относителния дял на децата до 15 години и увеличаване на дела на населението на 65 и повече навършени години.

Към 31.12.2011 г. относителният дял на лицата на 65 и повече навършени години е 18.8% (1 381 079) от населението на страната. В сравнение с 2010г. този дял нараства с 1.1 процентни пункта, а спрямо 2001г. увеличението е с 1.9 процентни пункта.

Процесът на остаряване е по-силно изразен сред жените отколкото сред мъжете. Относителният дял на жените на възраст над 65 години е 21.8%, а на мъжете - 15.7%. Тази разлика се дължи на по-високата смъртност сред мъжете и като следствие от нея - по-ниската средна продължителност на живота при тях.

Към 31.12.2011г. децата до 15 години са 13.4% (979 956) от общия брой на населението. Спрямо 2010г. този дял намалява с 0.4 процентни пункта, а спрямо 2001г. с 1.6 процентни пункта.

В регионален аспект делът на лицата на 65 и повече години е най-висок в областите Видин (25.9%), Габрово (24.5%) и Монтана (23.8%). Общо в 14 области този дял е над 20% от населението на областта. Най-нисък е делът на възрастното население в областите София (столица) - 15.9%, и Благоевград, Варна и Бургас - по 16.4%.
Относителният дял на населението под 15 години е най-висок в област Сливен - 17.4%, а най- нисък - в област Перник - 11.5%.
Процесът на остаряване на населението е характерен за по-голямата част от страните в Европейския съюз. Най-висок е относителният дял на възрастното население в Германия (20.6%), Италия (20.3%) и Гърция (19.3%). С приблизително еднакъв относителен дял на населението на 65 и повече години (18-19%) освен България са Швеция и Португалия - съответно 18.5 и 18.2%. Най- нисък е делът на възрастното население в Ирландия - 11.6%. 

Под 14% е делът на най-младото население в Германия, Латвия и България. Най-висок е този дял в Ирландия (21.8%) и Норвегия (18.7%).
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Фигура: Брой на населението по пол и възрастови групи, 2011 г.
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Фигура: Население на 65 и повече навършени години към 31.12.2011 г. по области
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Към 31.12.2011г. общият коефициент на възрастова зависимост - отношението на лицата под 15 и на 65 и повече години на 100 лица от населението във възрастовата група 15-64 навършени години, е 47.5%. През 2005 и 2010г. този коефициент е бил съответно 44.5 и 46.0%. В градовете това съотношение е по-благоприятно - 42.2%, отколкото в селата - 63.9%.
Най-неблагоприятно е това съотношение в областите Видин (61.0%), Ловеч (58.6%) и Монтана (58.1%). Общо в 14 области на страната този показател е над 50%. Областите, в които това съотношение е най-благоприятно, са София (столица) (39.8%) и Смолян (42.3%).
Остаряването на населението води до повишаване на неговата средна възраст, която от 40.4 години през 2001г. нараства на 41.2 години през 2005г. и достига 42.7 години в края на 2011 година. Процесът на остаряване се проявява както в селата, така и в градовете, като в селата средната възраст на населението е с 4.3 години по-висока в сравнение с тази в градовете. В градовете средната възраст на населението е 41.5 години, а в селата - 45.8 години.
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Профил на населението на възраст на и над 50 години

Към 01.02.2011г. населението на възраст 50 и повече навършени години е 2 943 055, или 40.0% от общото население на страната. В сравнение с преброяването през 2001 г. относителният му дял нараства с 4.1 процентни пункта.

По-високата смъртност сред мъжете и като следствие от нея - по-ниската средна продължителност на живота при тях определя и по-големият брой жени в тази възрастова група. Жените са 1 632 558, а мъжете - 1 310 497, съответно 55.5 и 44.5% от населението в анализираната възрастова група, или на 1 000 мъже се падат 1 246 жени.

В съответствие с утвърдилата се през последните десетилетия тенденция на урбанизация, в градовете живеят 67.6%, а в селата - 32.4% от лицата на 50 и повече навършени години. 

В сравнение с 2001г. делът на живеещите в градовете нараства със 7.3 процентни пункта, и съответно с толкова намалява делът на живеещите в селата. 

От всички лица на възраст 50 и повече години 53.7% са във възрастовата група 50 – 64 години, 36.1% в групата 65 – 79 години и 10.2% са на 80 и повече навършени години. И в трите възрастови групи преобладават жените, като най-висок е техният дял при лицата на 80 и повече навършени години – 63.9% от всички в тази възрастова група.

В териториален аспект най-висок е относителният дял на лицата на 50 и повече навършени години в областите Видин (49.1%), Габрово (47.6%) и Кюстендил (46.6%). Общо в 18 области този показател е над средния за страната (40.0%).


Най-нисък е този относителен дял в областите София (35.1%), Варна (35.9%) и Благоевград (36.7%).

2.2.1. Застаряване на населението - пазар на труда и икономическа активност.
Общото застаряване на населението води до това, че и трудоспособното население застарява, като делът на възрастните работници ще се увеличава по отношение на кохортите, съставени от млади работници.

Икономическите последици от застаряването на населението върху пазара на труда и неговото функциониране са многопосочни: очаква се да намалява количеството и качеството на труда; неблагоприятно ще бъде отражението и върху неговата цена, а оттам и върху конкурентоспособността на бизнеса и икономиката,  качеството и производителността на труда; очакват се промени в образователното равнище на работната сила, професионалните компетенции и адаптивност към промените; очакват се въздействия върху стабилността на социалните системи и др. 

Демографските промени и застаряването на населението изискват преструктуриране на икономиката и промяна в политиките за заетост и управление на човешките ресурси. 


Тенденцията на застаряване на населението води до промени в неговата основна възрастова структура - под, във и над трудоспособна възраст. Влияние върху съвкупностите на населението във и над трудоспособна възраст оказват както остаряването на населението, така и законодателните промени в определянето на възрастовите граници на населението при пенсиониране. За 2011г. тези граници са до навършването на 60 години за жените и 63 години за мъжете.


Населението в трудоспособна възраст към края на 2011г. е 4 523 хил. души, или 61.7% от цялото население. Над трудоспособна възраст са 1 760 хил. души, или 24.0%, а под трудоспособна възраст - 1 045 хил. души, или 14.3% от населението на страната.

Таблица: Население под, във и над трудоспособна възраст

	Година
	Възрастови групи

	
	под трудоспособна възраст
	в трудоспособна възраст
	над трудоспособна възраст

	1990
	21.6
	55.5
	22.9

	1995
	19.1
	56.6
	24.3

	2001
	16.3
	59.2
	24.5

	2005
	14.8
	62.4
	22.8

	2006
	14.6
	62.8
	22.6

	2007
	14.5
	63.0
	22.5

	2008
	14.5
	63.2
	22.3

	2009
	14.5
	63.1
	22.4

	2010
	14.6
	62.7
	22.7

	2011
	14.3
	61.7
	24.0



Източник: НСИ


Възпроизводството на трудоспособното население се характеризира чрез коефициента на демографско заместване, който показва съотношението между броя на влизащите в трудоспособна възраст (15-19 г.) и броя на излизащите от трудоспособна възраст (60-64 г.). Към 31.12.2011г. това съотношение е 68. За сравнение, през 2001г. всеки 100 лица, излизащи от трудоспособна възраст, са били замествани от 124 млади хора.


Най-благоприятно е това съотношение в областите Кърджали (91), Благоевград (86) и Сливен (84). Най-нисък е този показател в областите Габрово и Видин, където 100 лица, излизащи от трудоспособна възраст, се заместват съответно от 48 и 51 лица, влизащи в трудоспособна възраст.
Икономическа активност 


През 2011 г. икономически активните лица на възраст 15 - 64 навършени години са 3 279.1 хил., или 66.0% от населението на същата възраст. В сравнение с 2010 г. коефициентът на икономическа активност (15 - 64 навършени години) намалява с 0.5 процентни пункта.


Коефициентът на икономическа активност на населението на 15-64 навършени години намалява с 0.5 процентни пункта в сравнение с 2010г. и достига 66.0%.
Таблица: Коефициенти на икономическа активност 
(15 и повече навършени години) по тримесечия на 2011 г.

	Пол
	2011

	Възраст
	I
	IІ
	III
	IV

	
	
	
	
	

	Общо
	50,8
	51,0
	51,9
	51,5

	Мъже 
	56,0
	56,2
	57,2
	56,6

	Жени
	45,9
	46,3
	47,1
	46,9

	По възраст
	
	
	
	

	15-24
	25,9
	26,5
	28,7
	28,3

	25-34
	78,8
	77,5
	79,0
	79,3

	35-44
	84,2
	84,9
	85,8
	85,5

	45-54
	81,6
	82,2
	83,9
	82,6

	55-64
	48,1
	48,8
	48,2
	48,2

	65 и повече
	2,9
	2,7
	2,9
	2,9


Източник: НСИ

Икономическа активност на населението на и над 50 години


Около една четвърт от икономически активното население на страната през  2011г. е на възраст 50 и повече навършени години. Преобладаващата част от лицата в тази група - 810.4 хил., или 24.4% от работната сила в страната, са на възраст 50-64 навършени години, а 42.8 хил.(1.3%) са над тази възраст. 


През периода 2005-2011 г. икономическата активност на населението на 50-64 навършени години проявява тенденция на нарастване, като за посочения период коефициентът на икономическа активност се увеличава със 7.1 процентни пункта, достигайки 58.2% през 2011 година. Като цяло за посочения период намалява и различието в степента на икономическа активност между населението под и над 50-годишна възраст.

Фигура: Коефициенти на икономическа активност по възрастови групи
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Източник: НСИ


Коефициентът на икономическа активност за населението на възраст 50-64 навършени години е по-нисък при жените в сравнение с мъжете - през 2011г. той е съответно 53.7 и 63.3%, като в сравнение с 2005г. разликата в коефициентите по пол намалява от 16.6 на 9.6 процентни пункта.

Таблица: Основни показатели за икономическата активност 
на населението на 50-64  навършени години

	 

Години

 
	Работна сила
	Лица

извън

работната

сила - хил.


	Коефици-

ент на ико-

номическа

активност 

%
	Коефици-

ент на

заетост-

%


	Коефици-

ент на

безра-

ботица 

%

	
	всичко

хил.


	заети

хил.


	безработни

хил.


	
	
	
	

	2005
	758.6
	692.2
	66.4
	726.2
	51.1
	46.6
	8.8

	2006
	800.0
	735.4
	64.6
	661.9
	54.7
	50.3
	8.1

	2007
	823.7
	770.5
	53.3
	622.9
	56.9
	53.3
	6.5

	2008
	854.7
	807.4
	47.3
	589.0
	59.2
	55.9
	5.5

	2009
	847.0
	795.3
	51.6
	584.0
	59.2
	55.6
	6.1

	2010
	812.6
	737.9
	74.7
	591.9
	57.9
	52.5
	9.2

	2011
	810.4
	734.5
	75.8
	581.4
	58.2
	52.8
	9.4


Източник: НСИ

Заетост


Общият брой на заетите лица достига 2 949.6 хил., или с 3.4% по-малко в сравнение с 2010 година.



Коефициентът на заетост за населението на 15-64 навършени години е 58.5%, или с 1.2 процентни пункта по-нисък в сравнение с 2010 година.

Коефициентът на заетост за населението на възраст 20 - 64 навършени години (показател, включен в стратегия „Европа 2020”) намалява с 1.5 процентни пункта в сравнение с 2010 г. и достига 63.9% (66.6% за мъжете и 61.2% за жените).


Коефициентът на заетост за възрастовата група 55 - 64 навършени години достига 43.9%, или с 0.4 процентни пункта повече от 2010 г., като увеличението се

дължи изцяло на жените.
Заетост на населението на и над 50 години

През 2011г. 775.8 хил., или малко повече от една четвърт (26.8%) от лицата на възраст 50 и повече навършени години работят. От тях 400.7 хил. са мъже и 375.1 хил. - жени. От всички заети 734.5 хил. (26.3%) са на възраст от 50 до 64 навършени години и 41.3 хил. (1.4%) - на 65 и повече навършени години. 

Коефициентът на заетост за възрастовата група 50-64 навършени години е 52.8%, или с 6.2 процентни пункта по-висок в сравнение с 2005г., като в рамките на периода 2005-2011г. е бил най-висок през 2008г. - 55.9%. От 2009г. заетостта на населението на 50-64 навършени години започва да спада, но с по-бавни темпове в сравнение с тази на населението на възраст до 50 години, в резултат на което коефициентите на заетост за двете възрастови групи  се сближават до 8 процентни пункта, като остава малко по-висок при по-младите.
Фигура: Коефициенти на заетост по пол и възрастови групи [image: image20.emf]010203040506070802005200620072008200920102011
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Източник: НСИ


Общо за периода 2005-2011г. коефициентът на заетост на жените (на 50-64 навършени години) регистрира по-голямо увеличение (с 9.6 проценти пункта) в сравнение с мъжете (с 2.3 процентни пункта), като спадът на заетостта, наблюдаван през последните 2 - 3 години се проявява предимно сред мъжете. През 2011г. коефициентите на заетост (50 - 64 навършени години) по пол достигат съответно 56.8% за мъжете и 49.2% за жените. 


Лицата на възраст 50 и повече навършени години имат сравнително по-висок относителен дял от заетите в дейностите „Образование” - 41.4%, „Хуманно здравеопазване и социална работа” - 40.7%, „Селско, горско и рибно стопанство” - 39.2%. Същевременно делът на възрастните е по-малък от 1/5 в дейностите „Създаване и разпространение на информация и творчески продукти”, „Операции с недвижими имоти”, „Хотелиерство и ресторантьорство”, „Търговия, ремонт на мотоциклети и автомобили”, „Финансови и застрахователни дейности” и „Добивна промишленост”.


През 2011г. всеки трети (34.2%) от самостоятелно заетите лица (работодатели, самостоятелно заети, без наети, и неплатени семейни работници) е на възраст 50 и повече навършени години, докато при наетите лица всеки четвърти (25.2%) е от посочената възрастова група. Делът на лицата над 50 години е по-висок сред наетите в обществения сектор - 35.8%, в сравнение с този в частния - 21.2%. 


От общия брой на заетите лица на 50 и повече навършени години 396.4 хил. (51.1%) работят като наети в частния сектор, 256.1 хил. (33.0%) са наети в обществения сектор,  79.1 хил. (10.2%) са самостоятелно заети, без наети лица, 34.5 хил. (4.4%) са работодатели и 9.8 хил. (1.3%) - неплатени семейни работници. Структурата на заетите по статус в заетостта и пол се характеризира с по-висок относителен дял на работодателите и на наетите в частния сектор сред мъжете, в сравнение с този при жените.

Фигура: Структура на заетите лица на 50 и повече навършени години по статус в заетостта и пол през 2011 година
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Жени



Населението на 50 и повече навършени години е различно представено в отделните класове професии. Най-голям е делът на заетите от тази възрастова група сред квалифицираните работници в селското, горското и рибното стопанство - 40.9%, следван от този при специалистите - 31.6%, ръководителите - 29.4%, и професиите, неизискващи специална квалификация  - 29.0%.  За останалите класове професии (с изключение на военнослужещите) делът на лицата над 50-годишна възраст е между 23.3 и 24.1%. От общия брой на заетите жени над 50-годишна възраст почти половината са специалисти или персонал, зает с услуги за населението (съответно 26.8 и 22.9%), докато делът на ръководителите е 4.9%. При мъжете делът на ръководителите е 9.2%, а с най-висок дял са квалифицираните работници (18.3%) и машинните оператори и монтажниците (17.5%). 


През 2011г. средната фактическа продължителност на работното време на заетите на 50 и повече навършени години е малко по-малка от тази на заетите под 50 навършени години - съответно 40.4 и 40.0 часа седмично, като това се дължи главно на лицата на 65 и повече навършени години, за които тя е 37.7 часа.  


Повече от половината от наетите лица на възраст 50 и повече навършени години работят при последния си работодател от 10 или повече години, а 21.4% - 20 или повече години (по данни за 2011г.). Сред наетите лица в обществения сектор около 2/3 не са сменявали предприятието, организацията, в която работят поне 10 години, а 35.4% - поне 20 години.

Безработица


Безработните лица са 372.3 хил., като в сравнение с 2010г. се увеличават със 7.0%. За същия период коефициентът на безработица се увеличава с 1.0 процентен пункт в сравнение с 2010г. и достига 11.2%. При мъжете коефициентът на безработица нараства с 1.4 процентни пункта, а при жените - с 0.5 процентни пункта, като достига съответно 12.3 и 10.0%.

Коефициентът на младежка безработица (15 - 24 навършени години) е 26.6%.

Продължително безработни (от една или повече години) са 209.4 хил., или 56.2% от всички безработни лица. Коефициентът на продължителна безработица е 6.3%, съответно 7.0% за мъжете и 5.5% за жените.

От общия брой безработни лица през 2011г. -  373.2 хил., 77.4 хил. са на възраст 50-74 навършени години, или 20.8% от всички безработни. Коефициентът на  безработица на възрастните хора (50-74 навършени години) е 9.1% и е с 2.1 процентни пункта по-нисък от общия коефициент на безработица (11.2%). 


Основна причина за безработица, вкл. и за възрастното население, е уволнение или съкращение. През 2011г. от всички безработни лица 50.7% са останали без работа по тази причина, а при безработните лица на възраст 50-74 навършени години този дял е малко по-висок - 51.4%.  При мъжете в тази възрастова група делът на съкратените/уволнените (54.1%) е по-висок с 6.0 процентни пункта, отколкото при жените на същата възраст (48.1%). Поради приключване на временна или сезонна работа една пета от лицата на възраст 50-74 навършени години са загубили работата си, като по пол техният дял е съответно 20.4% при мъжете и 19.4% при жените.

Младежка безработица

Групата на безработните младежи до 29г. включва 63 690 души, които са само със 190 лица повече. Делът им е 19.1% от общия брой на регистрираните безработни, като той се увеличава с 1.0 процентен пункт. Продължава трайната тенденция с най-висок относителен дял да са безработните младежи без квалификация, които са 63.1% през 2011г. (при 63.3% през 2010г.) и тези с основно и по-ниско образование, на които се запазва непроменен дела през 2011г. – 50.3%. Делът на продължително безра​ботните младежи до 29г. над една година е 24.4% (при 22.6% през 2010г.) от общо реги​стрираните младежи до 29г. 
Делът на безработните младежи до 29 години е най-висок в: Сливенска (25.0%), Софийска (24.1%), Ямболска област (23.8%) Старозагорска (23.6%) и Пловдивска (23.1%) области, при най-нисък дял за страната в Търговищка (13.4%), Смолянска (13.5%) и Кър​джалийска (14.0%). Сравнително нисък се запазва делът на безработните младежи до 29 години и в областите: Габровска (14.9%) и Разградска (15.1%) област.

Младежката група NEET

Непосредственото бъдеще на Европа зависи от 94 милиона европейци на възраст между 15 и 29 години. Наред с предизвикателствата, пред които са се изправяли младите хора поколения наред при навлизането в живота на възрастните, това поколение ще живее в епоха на пълна глобализация и ще трябва да се справя с отговорността за едно застаряващо население. Ето защо фактът, че тези млади хора са толкова тежко засегнати от икономическата криза, поражда сериозна загриженост. През 2011 г. са били заети едва 34 %, което е най-ниската стойност, регистрирана някога от Евростат. Данните за безработицата свидетелстват и за значително по-трудни условия за младите хора на пазара на труда; от началото на рецесията безработицата сред младежите се е увеличила с 1,5 милиона души, достигайки 5,5 милиона (или 21 %) през 2011 г. Колкото и обезпокоителни да са тези статистически данни, те не отразяват адекватно положението на младите хора, не на последно място поради факта, че много от тях са учащи, както и поради това, че те не са класифицирани като работна сила. Ето защо създателите на политиката в ЕС все по-често използват понятието NEET — млади хора, които не работят или не участват в образование или обучение. Като цяло определението е недвусмислено, като обхваща лицата, които нямат работа в момента, не са включени в обучение или не са класифицирани като учащи. Това е мярка за разграничаване от пазара на труда, а може би и от обществото като цяло.
Счита се, че на равнище ЕС NEET са една от най-проблемните групи в контекста на безработицата
сред младежите.  Европейската комисия реагира
чрез водещата инициатива на стратегията „Европа
2020“ — „Младежта в движение“, и инициативата
„Възможности за младежта“ за периода 2012—2013 г. Тези инициативи целят разгръщане на
потенциала на всички млади хора и отправяне на призив за съгласувани действия от страна на
органите, предприятията и социалните партньори в държавите членки и от страна на ЕС за справяне
с предизвикателството пред младежта. Специално
внимание се отделя на осигуряването на начини за връщане към образованието и обучението, както и
на установяването на контакт с пазара на труда.
Европейската комисия въведе нови показатели,
като например дял на групата  NEET, за наблюдение на пазара на труда и социалното
положение на младите хора и за улесняване на съпоставянето между държавите членки в контекста на стратегията „Европа 2020“. Това придава по-голяма видимост и укрепва позицията на младите хора в политическата програма. Според Евростат през 2011 г. 7,5 милиона млади хора на възраст между 14 и 24 години и още 6,5 милиона млади хора на възраст между 25 и 29 години са били изключени от пазара на труда и от образование в Европа. Това съответства на значително увеличение на дела на групата NEET: през 2008 г. стойността достигна 11 % при 15—24- годишните и 17 % при 25—29-годишните, а до 2011 г. се увеличи съответно на 13 % и 20 %. Съществуват големи различия между държавите членки, като в някои от тях показателите са по-ниски от 7 % (Люксембург и Нидерландия), а в други са над 17 % (България, Ирландия, Италия и Испания). Младите хора, които не работят или не участват в образование или обучение, са твърде разнородна група. Най-голяма е подгрупата на тези, които са безработни по традиционни причини. Други подгрупи в уязвимо положение включват лицата със заболявания и увреждания и младите хора, които полагат грижи за други лица. Подгрупите, които не влизат в категорията на уязвимите, включват лицата, които не търсят работа, и тези, които са ангажирани активно в други дейности като изкуство, музика и самостоятелно обучение. Общото помежду им е, че те не натрупват човешки потенциал по обичайните начини. Принадлежността към групата NEET поражда тежки неблагоприятни последици за отделното лице, обществото и икономиката. Попадането за определен период в групата NEET може да породи широк спектър от отрицателни социални явления като изолация, несигурна и нископлатена трудова заетост в бъдеще, младежка престъпност, както и проблеми с психичното и физическото здраве. Това социално явление се отразява и върху репродуктивното младежко поведение, а впоследствие и върху развитието на семейните отношения и родителството.
През 2011 г. икономическите загуби в резултат на неучастието на млади хора на пазара на труда възлязоха на 153 млн. EUR. Тази оценка е консервативна и съответства на 1,2 % от европейския БВП. Съществуват големи различия между държавите членки, но някои страни заплащат изключително високата цена от 2 или повече процента от своя БВП: България, Кипър, Гърция, Унгария, Ирландия, Италия, Латвия и Полша.

Осъществяваните от държавите членки политики оказват въздействие върху различни етапи в пътищата за заетост и се различават значително по своите цели и дейности. Въпреки че е трудно да бъде измерена тяхната ефективност, могат да бъдат установени няколко добри практики в изготвянето и осъществяването на политиките: 
· Мерките на политиките трябва да бъдат разнообразени с цел справяне с различни въпроси във връзка с начините за осигуряване на заетост и обръщане на специално внимание на различните групи в уязвимо положение, при които има най-голяма вероятност да се натрупат многобройни неблагоприятни последици. Особено важно е да се вземе под внимание готовността на ползвателите на мерките за реализация на пазара на труда . Докато тези, които имат по-голяма готовност, ще се възползват от инициативите, основани до голяма степен на потребностите на пазара на труда, други трябва най-напред да преодолеят личните ограничения, преди да участват в програми за заетост.

· Младите хора трябва да бъдат обхванати в дългосрочни, устойчиви програми. Намирането на краткосрочни решения не е достатъчно. Младежите се нуждаят от висококачествена, трайна и устойчива заетост. Това означава младите хора да получат квалификация, която е необходима за успешно интегриране на пазара на труда. Участието на широк кръг заинтересовани лица в изготвянето и изпълнението на мерки за младежка заетост е изключително важно. По-специално е необходима висока степен на взаимодействие с работодателите и техни представители по отношение на мерките, които

са насочени към стимулиране на пригодността за заетост на ползвателите на тези мерки.

· Мерките за младежка заетост следва да бъдат насочени към техните ползватели, а не към предоставящите тези мерки. Това означава да се предоставят различни възможности за избор, например от традиционни начини за обучение до изготвени в съответствие с конкретния случай и подкрепени модели за обучение. Успешните политики са иновационни. С тях се въвеждат нови пътища за достигане до техните целеви групи, като информационните дейности представляват важна част от усилията за ангажиране на онеправданите млади хора, а стимулите, „дейностите, свързани с търговската марка“ и маркетинговите кампании могат да бъдат полезни в контекста на по-универсалните услуги за младежка заетост.

Безработица на лицата на и над 50 годишна възраст

През 2011г. безработните лица над 50 години са 119 949 души, като тази група намалява значително – с 11 938 души (с 9.1%). Същевременно, продължава да намалява за трета поредна година и делът на лицата над 50 години от общия брой на безра​ботните в страната от 37.6% през 2010г. на 36.1% през 2011г., тъй като се увеличава броят им във включените през годината в активна политика. Запазва се наблюда​ваната дългогодишна тенденция сред безработните лица над 50 години с най-висок относителен дял да са лицата без квалификация - 56.1% (при 55.7% през 2010г.) и с ос​новно и по-ниско образование – 52.4% (при 52.9% през 2010г.). Делът на продължително безработните сред лицата над 50 години се повишава значително – от 39.6% през 2010г. на 44.9% през 2011г.

Най-високите дялове на безработните над 50 години по области продължават да се отчитат в областите: Смолян (46.7%), Търговище (46.5%), Кърджали (44.3%), Разград (43.4%), Русе (43.1%), Габрово (41.7%) и Велико Търново (40.8%), при най-нисък дял за стра​ната в Софийска област (28.3%). Сравнително нисък остава делът на безработните над 50 години в областите: Сливен (29.1%), Стара Загора (30.1%) и Пловдив (30.7%).

Икономическа неактивност


Икономически неактивните лица на възраст 15 - 64 навършени години са 1 690.5 хил., от които 753.2 хил. са мъже и 937.3 хил. - жени. Коефициентът на икономическа неактивност е 34.0%, съответно 30.4% за мъжете и 37.6% за жените.


През 2011г. икономически неактивните лица на възраст 50 и повече навършени години са 2 041.4 хил., или 70.5% от населението в същата възрастова група. От тях 834.7 хил. са мъже и 1 206.7 хил. - жени, а коефициентите на икономическа неактивност по пол са съответно 65.3 и 74.7%.


От всички лица извън работната сила на 50 и повече навършени години  2 015.0 хил. са имали някога работа. От посочилите причина за напускане на работа най-голям е делът на неактивните, напуснали поради пенсиониране за осигурителен стаж и възраст (65.9%). След тях се нареждат напусналите поради уволнение/съкращение (11.3%), здравословни проблеми (9.5%), завършване на временна или сезонна работа (6.9%) и поради други причини (6.4%).

От всички неактивни лица на възраст 50 и повече навършени години 82.6 хил. (4%) желаят да работят. От тях 16.7 хил. (20.2%) са регистрирани в бюрата по труда. От лицата, които желаят да работят, но не търсят работа, най-голям е броят на обезкуражените лица - 62.8 хил. (32.8 хил. мъже и 30.0 хил. жени). 


Лицата извън работната сила на възраст 50 и повече навършени години, които не желаят да работят са 1 958.8 хиляди. За 1 728.5 хил., или 88.2% от всички лица, които нямат желание да работят, основна причина е напредналата възраст. От тях 690.6 хил. са мъже и 1 037.9 хил. са жени. Поради недобро здравословно състояние не желаят да работят 149.6 хил. (7.6%).


Броят на обезкуражените лица на възраст 15 - 64 навършени години е 235.2 хиляди.
Средна годишна работна заплата на наетите лица 
по трудово или служебно правоотношение


По предварителни данни, през 2011г. средната годишна работна заплата е била 8 487 лв., или с 9.1% по-висока в сравнение с 2010 година.



Най-високо средно годишно възнаграждение през 2011г. са получавали наетите лица в икономическите дейности „Създаване и разпространение на информация и творчески продукти; далекосъобщения" - 18 890 лв.; „Производство и разпределение на електрическа и топлинна енергия и на газообразни горива" - 17 624 лв., и „Финансови и застрахователни дейности" - 16 994 лева.



Най-ниско възнаграждение през 2011г. са получавали наетите лица в „Административни и спомагателни дейности" - 5 393 лв.; „Хотелиерство и ресторантьорство" - 5 443 лв. и „Други дейности" - 5 935 лева.



През 2011г. в обществения сектор средната годишна работна заплата се увеличава с 3.1%, достигайки 9 262 лв., а в частния сектор - с 11.2%, достигайки 8 194 лева.
Производителност на труда


По предварителни данни през 2011г. един зает в националната икономика произвежда средно 22 127 лв. от БВП по текущи цени.


През 2011г. добавената стойност на един зает в националната икономика реално нараства с 6.2% в сравнение с предходната година, а за един отработен човекочас е генерирана с 6.3% повече добавена стойност отколкото през 2010 година.


В структурата по икономически сектори през 2011г. индустриалните предприятия реализират икономически ръст с 11.3% по-високо ниво на добавената стойност на един зает в сравнение с предходната година. За един отработен час производствените единици в сектора генерират средно 13.5 лв. добавена стойност в номинално изражение, като производителността за един отработен час реално нараства с 13.4% в сравнение с 2010 година.


Дейностите в сферата на услугите достигат равнище на производителност на труда от 1.8 лв. за отработен час. В реално изражение това ниво е с 3.4% по-високо отколкото през 2010 година.


Аграрният сектор формира 5 364.3 лв. добавена стойност на един зает, което доведе до 2.6% по-високо ниво на добавената стойност на един зает в сравнение с 2010 година. Приравнена към един отработен час, добавената стойност реално се е увеличила с 2.5%, като за един отработен час производителността на труда достига до равнище от 3.6 лева.

2.2.2. Застаряване на населението и пенсионна система
Демографските тенденции, свързани със застаряването на населението водят до значително увеличение на публичните разходи за пенсии. Реформите в пенсионната система обаче, могат да доведат до положителни резултати по отношение на устойчивостта на публичните финанси – чрез въвеждане на по-строги изисквания за получаване на пенсия от държавното обществено осигуряване, чрез разумно повишаване на пенсионната възраст и ограничаване на достъпа до схеми за ранно пенсиониране.

Планирани в рамките на дълъг период, тези реформи се очаква да доведат до по-голямо участие на трудовия пазар на по-възрастните работници, като това може да бъде и в резултат на по-стабилната връзка между пенсиите и вноските за пенсии, което представлява допълнителен стимул за по-дълго оставане на пазара на труда.

Реформите водят и до все по-малък дял на пенсиите от държавното обществено осигуряване като част от общите пенсии. Това е възможно да бъде осъществено чрез много механизми, включително промени в индексацията на пенсиите, които в някои държави водят до по-бавно нарастване на пенсии от заплати. 

Успоредно с реформите на публичните пенсионни системи, са необходими мерки за подобряване на функционирането или усъвършенстване на допълнителните пенсионни схеми. 


По данни от проучване на Евростат, проведено през 2011 г. на територията на държавите-членки на ЕС, очакваната продължителност на живота след навършване на 65 годишна възраст средно за Европейския съюз за мъжете е 17.4 години, а за жените – 21.0 години. Тези стойности за различните държави са различни, но специфичното в случая е, че не съществува пряка зависимост между очакваната продължителност на живота след 65 г. и здравословното състояние.

Таблица: Очаквана продължителност на живота след навършване на 65 г. възраст
	Колко ще живеем след навършване на 65 години?

	Държава
	Жени
	Мъже

	
	В добро здраве след 65 г.
	Очаквана продължителност на живота след 65 г.
	В добро здраве след 65 г.
	Очаквана продължителност на живота след 65 г.

	ЕС-27
	8,8
	21,0
	8,7
	17,4

	Белгия
	9,7
	21,1
	10,3
	17,5

	България
	9,9
	17,0
	8,8
	13,6

	Чехия
	8,8
	19,0
	8,5
	15,5

	Дания
	12,8
	19,7
	11,8
	17,0

	Германия
	7,1
	20,9
	6,9
	17,8

	Естония
	5,5
	19,4
	5,3
	14,2

	Ирландия
	11,2
	21,1
	11,1
	18,1

	Гърция
	8,1
	20,4
	8,8
	18,5

	Испания
	8,9
	22,7
	9,6
	18,6

	Франция
	9,8
	21,4
	9,0
	18,9

	Италия
	9,9
	22,1
	10,1
	18,3

	Кипър
	8,2
	20,9
	10,0
	18,1

	Латвия
	5,6
	18,2
	4,9
	13,3

	Литва
	6,7
	18,4
	6,3
	13,5

	Люксембург
	12,4
	21,6
	10,5 
	17,3

	Унгария
	5,9
	18,2
	5,4
	14,1

	Малта
	11,9
	21,1
	12,0
	18,4

	Холандия
	9,5
	21,0
	9,4
	17,7

	Австрия
	7,9
	21,4
	8,5
	17,9

	Полша
	7,5
	19,5
	6,7
	15,1

	Португалия
	5,7
	20,6 
	7,1
	17,1

	Румъния
	5,0
	17,2
	5,9
	14,0

	Словения
	7,2
	21,0
	6,6
	16,8

	Словакия
	2,8
	18,0
	3,3
	14,0

	Финландия
	8,9
	21,5
	8,8
	17,5

	Швеция
	15,5
	21,2
	14,1
	18,3

	Великобритания
	11,8
	20,8
	10,8
	18,1

	Исландия
	14,8
	21,5
	13,4
	18,3

	Норвегия
	15,7
	21,2
	14,5
	18,0

	Швейцария
	12,2
	22,5
	11,5
	19,0

	Хърватия
	6,4
	18,2
	6,4
	14,6


Според резултатите от изследването на НСИ „Преход от работа към пенсиониране”, проведено като допълнителен модул към наблюдението на работната сила през второто тримесечие на 2006 г., броят на заетите лица на възраст 50-69 навършени години, които получават или имат право да получават пенсия, е 98.4 хиляди. От тях  54.7 хил. са мъже и 43.7 хил. - жени. За 93.8% от посочената група заети лица причините да продължават да работят са основно финансови, като по пол не са налице големи различия, съответно 94.5% от мъжете и 92.9% от жените. Осигуряването на достатъчен доход (за себе си и домакинството) е главната причина да продължават да работят (въпреки че получават или имат право да получават пенсия) за 81.0% (79.7 хил.) от заетите лица на 50 - 69 навършени години. 


Според изследването през второто тримесечие на 2006 г. броят на незаетите лица на възраст 50-69 навършени години (които са работили след навършване на 49-годишна възраст, но по време на изследването не работят) е 908.8 хил., като от тях 545.1 хил. (60.0%) са жени. От незаетите от посочената група най-голям е броят на лицата, които след напускане на последната работа, окончателно са се оттеглили от пазара на труда поради пенсиониране - 705.3 хил. (77.6%). От тях 88.8% (626.4 хил.) са напуснали последната си работа непосредствено след навършване на възрастта и осигурителния стаж, необходими за пенсиониране. За останалите 11.2% причините за напускане на последната работа (работата, която са имали след тази, от която са се пенсионирали) са уволнение, съкращение или приключване на временна работа (5.6%), лични здравословни проблеми (3.4%) или други (2.2%). 


От общия брой на незаетите лица на възраст 50-69 навършени години на второ място е делът на безработните - 9.3% (84.8 хил.), а 5.4% (49.3 хил.) са продължително нетрудоспособни (с увреждания).


През второто тримесечие на 2006 г. 423.3 хил. лица на възраст 50-69 навършени години (заети или незаети, работили след 49-годишна възраст) считат, че при по-гъвкаво работно време те биха останали по-дълго на работа. Те съставляват 27.1% от населението на същата възраст. Съответният дял при мъжете е 28.6%, а при жените - 25.8%.

По-безопасните и здравословни условия на труд  също са фактор, който би способствал за по-дълго оставане на работа за 347.7 хил. лица от посочената група. Техният дял е 22.3% от всички лица на възраст 50-69 навършени години, съответно 26.5% при мъжете и 18.7% при жените.


От лицата на възраст 50-69 навършени години (заети или незаети, работили след 49-годишна възраст) 151.3 хил. (9.7% от населението на същата възраст) биха работили по-дълго, ако има възможност за придобиване на квалификация, съответстваща на изискванията на извършваната работа. Съответният дял е 11.0% при мъжете и 8.6% при жените.

Таблица: Лица на  възраст 50-69 навършени години
, които биха работили 
по-дълго при наличие на определени фактори и по пол 
през второто тримесечие на 2006 година

	Фактори

Пол
	Брой
хил.
	Относителен дял от населението на възраст   50-69 навършени години  %

	По-гъвкаво работно време

	Общо
	423.3
	27.1

	Мъже
	204.0
	28.6

	Жени
	219.3
	25.8

	Безопасни и здравословни условия на труд

	Общо
	347.7
	22.3

	Мъже
	189.0
	26.5

	Жени
	158.7
	18.7

	Възможност за придобиване на квалификация, съответстваща на изискванията за работа

	Общо
	151.3
	9.7

	Мъже
	78.6
	11.0

	Жени
	72.7
	8.6


2.2.3. Застаряване на населението и социалната закрила и дългосрочните грижи
За все по-застаряващото население ще бъдат необходими и повече публични разходи за дългосрочни грижи, тъй като възрастните и най-възрастните ще съставляват най-бързо растящата социална група в обществото в бъдеще. 

В отговор на демографските промени, застаряването на населението, в процес на преглед и обсъждане са механизмите за устойчиво финансиране и институционално уреждане на дългосрочните грижи. Потребността от дълговременно обгрижване на недееспособни възрастни лица нараства, а капацитетните възможности на съществуващите форми и програми на социалното подпомагане стават все по-недостатъчни.


Понастоящем грижите за възрастни хора с нарушено и тежко здравословно състояние се предоставят в много голяма степен неофициално от роднини, което се отразява на качеството на заетостта. Промените в структурите на семействата, все по-активното участие на жените на пазара на труда и все по-голямата географска мобилност следва да доведат до намаляване на неофициалните грижи и до тяхната професионализация. За държавите, в които официалните системи за полагане на грижи са по-слабо развити, очакваното увеличение на публичните разходи за дългосрочни грижи може да подцени бъдещия натиск върху публичните финанси, в резултат на  вероятната потребност от повече официално предоставяне на грижи.


Адаптирането на системата от социални услуги към застаряването на населението и към необходимостта от повишаване на качеството на живот на възрастните хора може да се извърши посредством: приоритетно развитие на социални услуги по домовете и в общността за сметка на услугите в специализирани институции, въвеждане на стандарти; развитие на т.нар. „сребърна икономика” за предоставяне на услуги за възрастни хора; подобряване на качеството на живот на възрастните хора, живеещи в специализирани институции; осигуряване на възможности за отдих, туризъм и участие в културен живот на възрастните хора; осигуряване на устойчиви, качествени и достъпни спортни услуги за възрастните хора с цел превенция на ниската физическа активност и социалното им изключване; приоритетно развитие на обучението на социални работници, специализирани в грижата за възрастни хора; насърчаване на участието на неправителствени организации в грижата  и предоставянето на социални услуги за възрастни хора; изграждане на териториални  комплекси за възрастни хора с възможности за предоставяне на всички необходими видове услуги за поддържане на тяхната активност, трудови умения, здраве, образование, информираност и комуникативност; развитие на публично-частно партньорство при предоставяне на услуги за възрастни хора. 

2.2.4. Застаряване на населението и системата на образованието

По отношение на разходите, свързани с публичното образование, въпреки очаквания все по-малък брой на деца през следващите десетилетия, за постигането на целите на Националната концепция за активен живот на възрастните хора, както и за постигането на съществено подобрение на качеството на образованието за всички възрасти, в бъдеще се очаква да бъдат необходими повече разходи за образование.

 Инвестициите в човешкия капитал и в работната сила, съставена от младежи и възрастни, ще бъдат жизненоважни за бъдещия растеж на производителността. 

Адаптирането на системата на образование и обучени към застаряването на населението и към необходимостта от повишаване на качеството на живот на възрастните хора може да се извърши на базата на: разработване на нова Национална стратегия за учене през целия живот с цел увеличаване на участието в дейности за учене през целия живот за всички възрастови групи от населението; насърчаване достъпа на възрастните хора до образование и обучение, информационни и комуникационни технологии, които ще им позволят да останат активни и пълноценно да участват в обществения живот; засилване на мерките, целящи развиване на компютърни и технологични умения за възрастните като средство за подобряване на възможността за постигане на общество на знанието; промотиране на ученето на работното място; разработване на инструменти за идентифициране и признаване на знания, умения и компетентности, придобити чрез неформално обучеие и самостоятелно учене; подобряване на приложимостта на образованието и обучението, спрямо нуждите на конкретни целеви групи, включително възрастните хора, и изискванията на пазара на труда.

2.2.5. Застаряване на населението и системата на здравеопазването
Застаряването на населението ще окаже много сериозни обществени и икономически последици върху здравната система – очакванията са за нарастване на разходите за здравеопазване. По-високите разходи ще бъдат предизвикани не само от застаряванено на населението, но и от нездравословното остаряване. За да се намали негативното влияние на стареенето на населението върху здравната система, възрастните хора трябва да останат по-дълго време здрави и пълноценни. 


Финансирането на здравната система в България се извършва чрез средства от: задължително участие на гражданите чрез лични и споделени осигурителни вноски в единна солидарна здравноосигурителна система; финансови постъпления от републиканския и общинските бюджети; доброволно участие на гражданите в покупката на допълнителни осигурителни здравни пакети, предлагани от доброволни здравноосигурителни фондове; заплащане от населението за определени здравни услуги; други източници (дарения, завещания, помощи и други).

Много фактори оказват натиск за нарастващо разходване на средства. Най-важните от тях са голямата болнична инфраструктура, слабостите на механизма за заплащане на болничната медицинска помощ, неефективен контрол над разходваните средства и липса на качествена информация. Допълнителен натиск върху разходите за здравеопазване в бъдеще ще породят демографските тенденции в България. 

За да се намали негативното влияние на демографските промени върху здравната система и да се усети положителното им влияние върху други сфери, като икономическата и социокултурната сфера, е необходимо да се инвестира в качествени здравни услуги и здравни технологии за ранна диагностика и лечение на заболяванията, както и в превенцията, възпитаване на здравословен начин на живот и профилактика на болестите сред населението. Воденето на здравословен начин на живот и ранната диагностика на заболяванията позволява на хората да останат в добро здраве и да бъдат продуктивни за по-дълго време. Обновяването на технологиите и въвеждането на новоразработени и по-ефикасни методи за ранна диагностика и лечение, в краткосрочен план са основен фактор за нарастването на разходите в системата на здравеопазването, но в дългосрочен план използваният целесъобразно технически и технологичен ресурс може да доведе до икономии на разходи. 

Остаряването в добро здраве започва далеч преди пенсионирането и върху него оказват влияние редица фактори като тютюнопушене, нездравословен хранителен режим, ниска физическа активност, злоупотреба с алкохол, нездравословни условия на труд и живот и др. Затова и основен фактор в сферата на здравеопазването, който ще определя възможностите за активен живот на възрастните хора е наличието на добре функционираща система за здравна превенция. По този начин би се постигнало по-високо качество на живот за възрастните и запазване на тяхната самостоятелност от гледна точка на здравния статус и благосъстоянието им. 


Адаптирането на системата от здравни услуги към застаряването на населението и към необходимостта от повишаване на качеството на живот на възрастните хора може да се извърши чрез: оптимизиране, модернизиране и рационализиране на постоянно нарастващите разходи за здравни грижи с отчитане на потребностите на една по-възрастна работна сила; финансиране и развитие на допълнителни здравни услуги, насочени към възрастни хора; въвеждане на комплексна здравна услуга за възрастни; повишаване на здравната информираност сред възрастните хора; насърчаване на здравословен начин на живот през целия жизнен цикъл на човешкия живот и със специален акцент за хората над 50 годишна възраст; изграждане на по-тясно сътрудничество между системата за здравни услуги и системата за социална закрила в предоставянето на социални услуги за възрастните; инвестиране в качествени здравни услуги и здравни технологии за ранна диагностика и лечение на заболяванията и др. 
2.2.6. Застаряване на населението и доброволчеството
Свободната доброволческа активност включва едновременно дейността на законно регистрираните организации, както и на нерегламентирано организиране на свободно време. Наблюдават се тенденции за нарастване на социалната изолация с напредването на възрастта, което е пречка за осъществяване на активния и достоен живот на възрастните хора. Социалната изолация е свързана както с факти от личния живот на възрастните, така и с ограничения в сферата на публичните услуги. Недостатъчни са дейностите, насочени към социализиране на възрастни хора, както и дейностите, инициирани от самите възрастни хора. В този смисъл е необходимо насърчаване на семейния тип организации, както и насърчаване на индивидуалната активност и личните контакти.
Наред със заетостта, здравеопазването и пенсионната регулация, развиването на доброволчески дейности е една от ключовите сфери за развитие на активността на възрастното население. В тази връзка е необходимо регламентиране на доброволчеството в България, като започне работа по проучване на възможностите за  инкорпориране на текст/текстове в трудовото законодателство и/или разработване на отделен закон.

С нарастването на продължителността на живота ще се увеличава броят на възрастните хора и особено на възрастните хора над 70 години, живеещи сами. По този начин ще расте броят на старите хора, които са загубили своята самостоятелност и се нуждаят от интензивни грижи в края на живота си. В резултат на удължаването на трудовия живот и високата мобилност много от семействата ще имат ограничени възможности за грижа за възрастните си родители. Така ще нараства необходимостта от развитието на социални услуги и мрежи за солидарност и грижи. Мерките за развитие на солидарност между поколенията ще бъдат насочени към: разпределение и диверсифициране на отговорностите, свързани с дългосрочната грижа за старите хора; активно включване на хора в пенсионна възраст в доброволчески мрежи за солидарност и полагане на грижи за най-старите; разработване на схеми за предаване на опита от по-възрастните към по-младите; развитие на обществена чувствителност и разбиране към проблемите на възрастните хора; формиране на отговорност и отчитане на въздействието на политическите и административни решения върху бъдещето на младите поколения; стимулиране на доброволните участия на хората в пенсионна възраст в социалния живот на общността и развитието на гражданското общество; насърчаване на доброволческата дейност на младежите в полза и в подкрепа на възрастните хора; повишаване на информираността на обществото и ангажираността на медиите за подобряване на публичния образ на възрастните хора и за отчитане на ценността на техния опит, умения и способности; ангажиране на читалищата в подкрепа на активния и достоен живот на възрастните хора и др.

2.3. Териториална структура и разпределение на населението


Към края на 2011г. населените места в България са 5 302, от които 257 са градове и 5 045 - села. В 183 населени места няма население. В 1 127, или в 21.3% от населените места живеят от 1 до 50 души.


В градовете живеят 5 324 900, или 72.7%, а в селата - 2 002 324, или 27.3% от населението на страната. Разпределението на населението между градовете и селата в края на годината е резултат от неговото естествено и механично движение, а така също и от административните промени в селищната структура на страната. През 2011г. селата Игнатиево и Крън са обявени за градове.


С население над 100 хил. души са седем града в страната. В тях живее 33.7% от населението на страната.

В съответствие с административно-териториалното устройство страната е разделена на 6 статистически района, 28 области и 264 общини.

Близо половината от населението на страната (49.2%) живее в Югозападния и в Южния централен район, като тяхното население е съответно 2 131 хил. (29.1%) и 1 471 хил. души (20.1%). Югоизточният и Североизточният район са следващите по брой на населението - съответно с 1 073 хил. души, или 14.6%, и 962 хил. души, или 13.1% от населението на страната. Северният централен и Северозападният район имат съответно 853 хил. и 837 хил. души, или по около 12% от населението на страната.

Най-малка по брой на населението е област Видин, в която живеят 99 481 души, или 1.4% от населението на страната, а най-голяма е област София (столица) - 1 296 615 души (17.7%). В 16 области населението е под 200 хил. души и общо в тях живеят 31.2% от населението на страната. С брой на населението от 200 хил. до 300 хил. души са 6 области, които обхващат 20.7% от населението на страната. Шест са областите с брой на населението над 300 хил. души, като в две от тях - София (столица) и Пловдив, живее повече от една четвърт от населението на страната (27.0%). Трета по брой на населението е област Варна - с население 474 хил. души, следва област Бургас - с 415 хил. души, Стара Загора (331 хил. души) и Благоевград (322 хил. души).

Фигура: Население по области към 31.12.2011 година
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Източник: НСИ
Неравномерно е разпределението на населението и по общини. В 60 общини населението е под 6 000 души и в тях живеят 3.0% от населението на страната. С население от 6 до 20 хил. души са 124 общини, като в тях живеят 18.6% от населението на страната. На територията на 50 общини с население от 20 до 50 хил. души живеят 19.2% от цялото население. По-малък е броят на общините с население между 50 и 100 хил. души - 21. На територията на тези общини живее 19.7% от населението на страната. Само 5 общини имат население между 100 и 200 хил. души и в тях живее 9.5% от общото население. С население над 200 000 души са 4 общини - Столична, Варна, Пловдив и Бургас. В тях живее 29.9% от населението на страната.


Основните фактори, които влияят върху измененията в броя и структурите на населението, са демографските процеси - раждаемост, смъртност и миграцията на населението.

2.4. Семейства и семейни отношения. Бракове и бракоразводи


През 2011г. продължава да намалява броят на сключените бракове. Регистрираните юридически бракове са 21 448 и са с 2 838 по-малко от предходната година. От всички регистрирани бракове 77.9% (16 704) са сред населението в градовете. В селата са сключени 4 744 брака. Намалението на броя на сключените бракове води и до намаляване на коефициента на брачност (брой сключени бракове на 1 000 души от населението). През 2001 г. той е бил 4.0%, през 2010 г. - 3.2%, а през 2011 г. вече е 2.9%.

Средната възраст при сключване на първи брак при мъжете е 30.1 г., а при жените - 26.9 години, като спрямо предходната 2010г. остава без промяна.


Намаляването на броя на юридическите бракове се дължи предимно на разпространението на т.нар. фактически бракове/свободните съжителства. Младите хора все повече предпочитат съвместното съжителство, без да сключват граждански брак. Може да се предположи, че те отлагат това събитие за по-късно. За това говори и непрекъснато повишаващата се средна възраст при сключване на първи брак. При мъжете от 28.1 години през 2001г. тя достига 30.0 г. през 2010г. и 30.1 г. през 2011 година. Този показател за жените е съответно: през 2001г. - 24.8 г., а през 2010 и 2011г. - 26.9 години.

Броят на разводите през 2011г. е 10 581 и е с 431 по-малък от този през 2010 година. От всички прекратени бракове 83.6% се отнасят за населението в градовете.

Фигура: Коефициенти на брачност и бракоразводност (на 1 000 души от населението)
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Източник: НСИ


Най-голям е делът на браковете, прекратени по взаимно съгласие (67.4%). Следват причините поради несходство в характерите (22.9%), фактическа раздяла (6.0%) и неполагане на грижи за семейството (2.2%). Останалите причини като изневяра, физически и морален тормоз, системна употреба на алкохол и наркотици и необмислено сключени бракове са с относителен дял по-малък от 1.0%.
През 2011г. средната продължителност на брака до неговото прекратяване се задържа на ниво 14 години, характерно за последните няколко години, но в сравнение с 2001 г. се е увеличила с близо 2 години.

Семейно положение на хората на и над 50 години

Към 1.02.2011г. 1 838 945 души, или (62.5%) от лицата на 50 и повече навършени години са женени/омъжени. Вдовци са 723 997, или 24.6%, разведени – 232 161 (7.9%), а 147 952 лица (5.0%) никога не са встъпвали в брак.

По отношение на признака местоживеене се наблюдава разлика в дяловете на разведените и овдовелите лица. Сред живеещите в градовете делът на разведените (9.2%) е с 4 процентни пункта по-висок, отколкото сред живеещите в селата (5.2%).

Овдовелите лица в градовете и селата са съответно – 22.8 и 28.4% от лицата в анализираната съвкупност.

С увеличаване на възрастта делът на овдовелите нараства и над 80-годишна възраст той съставлява 66.2% от лицата в тази възрастова група. Дяловете на женените/омъжените, разведените и никога невстъпвалите в брак намаляват с увеличаване на възрастта.

В съжителство без брак живеят 80 002 души или 2.7% от лицата на 50 и повече навършени години. Еднакъв е този дял при живеещите в градовете и селата – 2.7%, и по-висок при мъжете, отколкото при жените - съответно 3.6 и 2.0%.

Най-висок е делът на живеещите без юридически брак сред лицата на възраст между 50 и 64 навършени години – 79.8% от всички живеещи в съжителство без брак. 

2.5. Домакинства – доходи, разходи, потребление
Доходи на домакинствата


През 2011г. в сравнение с предходната година общият доход средно на лице от домакинство се повишава от 3 648 лв. на 3 782 лв., или с 3.7%.


Реалните доходи на домакинствата намаляват през 2011г. в сравнение с 2010г. с 0.5%. Най-висок ръст на реалните доходи (с 37.5%) се наблюдава през 2011г. спрямо 2001 година.



През 2011 г. доходът от работна заплата е 1 960 лв. средно на лице, като спрямо 2010г. е нараснал в номинално изражение с 5.5%. Същевременно индексът на реалните доходи от работна заплата за същия период нараства с 1.3%. Най-висок е този индекс през 2011г. спрямо 2001г. - 179.5%, но е под 100% спрямо 2008 и 2009 година.



През 2011г. спрямо 2010г. доходът от пенсии нараства в номинално изражение с 1.1%, а относителният дял в общия доход намалява от 30.9 на 30.1%, или с 0.8 процентни пункта. Индексът на реалните доходи от пенсии намалява с 3.0% през 2011г. спрямо 2010 година.



През 2011 г. доходът от предприемачество средно на лице от домакинство е 241 лв., което е с 38.5% по-високо спрямо 2010 година. Индексът на реалните доходи от предприемачество също нараства и през 2011г. е с 32.9% по-висок спрямо 2010 година.

Доходът от трудова дейност извън работната заплата през 2011г. е 52 лв. средно на лице от домакинство и е по-нисък спрямо 2010г. с 36.6%.
Разходи на домакинствата
Общият разход на домакинствата през 2011г. в номинално изражение се увеличава с 6.6% спрямо 2010 година.

Относителният дял на потребителския разход от общите разходи на домакинствата през 2011г. е 84.0% при 85.7% през 2010 година.

Потребление и покупателна способност на домакинствата

През 2011г. спрямо предходната година покупателната способност на домакинствата се повишава за следните основни хранителни продукти: ориз, свинско месо, малотрайни и трайни колбаси, яйца, домати, краставици, пипер и зрял фасул.

Потреблението на цигари продължава да намалява и през 2011г. е 547 бр. средно на лице от домакинство, при 591 бр. през 2010 година.
Жилища, жилищни условия и снабденост със стоки за дълготрайна употреба
През 2011г. в собствено жилище живеят 92.7% от домакинствата, а 4.6% ползват жилище, без да плащат наем. В жилища под наем живеят 2.7% от наблюдаваните домакинства - 1.6% със свободен и 1.1% с общински наем. Второ жилище притежават 5.6% от домакинствата.

В жилища, построени преди 1990 г., живеят 91.5% от домакинствата, като половината (51.6%) от жилищата са изградени в периода 1961 - 1980 година. Преди 1960 г. са построени 22.3% от жилищата. В нови жилища (изградени след 2001 г.) живеят 1.1% от домакинствата.


Две трети (67.6%) от домакинствата в страната живеят в дву- и тристайни жилища. В градовете такива са 73.6% от всички жилища. В селата 64.8% от жилищата са с три и четири стаи.


Гаражи имат 23.7% от домакинствата в страната (19.2% в градовете и 35.5% в селата).


Близо три четвърти от домакинствата (73.8%) разполагат с електричество, вода, канализация, баня и тоалетна в жилището.


Автомобили имат 45.7% от наблюдаваните домакинства, като 2.6% притежават два и повече автомобила. Не могат да си позволят да закупят и поддържат автомобил по финансови причини 21.2% от домакинствата, а 32.9% нямат необходимост от лека кола.


Значителен (84.0%) е делът на домакинствата, които притежават всички основни предмети за дълготрайна употреба - хладилник, автоматична пералня, телевизор и телефон (стационарен или мобилен).


От предметите за дълготрайна употреба най-разпространен е телевизорът - 99.3% от домакинствата го притежават, а 29.3% имат по два и повече телевизора.


Без телефон (стационарен или мобилен) са 3.3% от домакинствата. 11.5% имат само стационарен телефон, а 36.1% - само мобилен (преобладават домакинствата с два и повече мобилни телефона). Половината (49.1%) от наблюдаваните домакинства притежават и двата вида телефони.

2.6. Етническа структура на населението


Етническата принадлежност на хората е сред най-важните характеристики на населението, защото тя влияе, както върху възпроизводството, така и върху трудовата активност и общественото поведение. 


По време на преброяването на населението през 2011 г. лицата, които са се възползвали от правото на доброволен отговор на въпроса за етническо самоопределение, са 91% от населението. Сред неотговорилите на въпроса за самоопределение по етническа група най-голям е относителният дял на тези в младите възрастови групи до 39 години и за децата от 0 до 9 години. Една трета от неотговорилите са в областите София, Пловдив и Варна, съответно - 113 260 души, 62 654 души и 50 181 души. 


Установилите се демографски тенденции и засилената емиграция през последните 20 години се отразяват върху броя на всички етнически групи в страната, в резултат на което не настъпват съществени изменения в етническата структура на населението в годините между последните две преброявания. 


Българската етническа група обхваща 5 664 624, или 84.8% от лицата, доброволно декларирали етническото си самоопределение. Делът на българската етническа група в сравнение с преброяването през 2001 г. се увеличава с 0.9 пункта. В началото на 20 век българският етнос е 77.1% от населението и от 1910 година до сега относителният му дял е над 80%, като през 1910 година е 81.1% и с най-висока стойност през 1975 година - 90.9%. 


Турската етническа група е втората по численост, като към 1.02.2011 г. 588 318 лица са се самоопределили като етнически турци. Те представляват 8.8% от всички лица. Относителният им дял намалява с 0.6 процентни пункта в сравнение с 2001 година. При преброяванията от 1900 до 1926 г. делът на турската етническа група е над 10% и от 1934 г. този дял е в границите от 9.7% през 1934 г. до 8.4% през 1975 година. 

Ромският етнос традиционно е третият по численост. Към 01.02.2011 г. наброява 325 343 души според самоопределянето на лицата, с относителен дял от 4.9% или с 0.2 процентни пункта повече от 2001 година. 


Към други етнически групи са се самоопределили 49 304 души, или 0.7%. Тук се включват лицата от други етнически групи: руска - 9 978, арменска - 6 552 души, влашка - 3 684 души, гръцка - 1 379, еврейска - 1 162 души, каракачанска - 2 556 души, македонска - 1 654 души, румънска – 891 души, украинска - 1 789 души, и други - 19 659 души. 

Лицата, които не се самоопределят, са 53 391 - 0.8%. Сред лицата, посочили отговор „не се самоопределям‖ най-голям е делът на най-младите до 19 години - 51.7% от всички, които не се самоопределят. 


Сред лицата с друга етническа група 235 души са записали две етнически групи, което е явление, свързано с наличието на смесени бракове или партньорства.


Относителните дялове на най-големите етнически групи са различни от общия за страната в различните възрастови групи от населението.

Таблица: Етнодемографски характеристики на населението под 50 години
	Етническа група
	0-9 г.
	10-19 г.
	20-29 г.
	30-39 г.
	40-49 г.

	Българска


	408927
72.9%
	472704

77.2%
	710717
81.5%
	825784
84.3%
	786593
85.2%

	Турска
	59719
10.6%
	71901
11.7%
	71901
10.3%
	91343
9.3%
	85903
9.3%

	Ромска
	67568
12.0%
	59511
9.7%
	59511
6.8%
	49572
5.1%
	37723
4.1%

	Друга
	2517
0.5%
	3378
0.6%
	5915
0.7%
	6907
0.7%
	8228
0.9%

	Не се самоопределят
	22544
4.0%
	5084
0.8%
	6313
0.7%
	5775
0.6%
	4870
0.5%


Етнодемографски характеристики на населението на и над 50 години

Лицата, отговорили на доброволния въпрос за етническо самоопределение, са 92.8% от населението на 50 и повече навършени години. Относителният дял на отговорилите сред анализираната съвкупност е с 2.1 процентни пункта по-висок, отколкото същият за цялото население (90.7%). Повече от половината от неотговорилите (58.7%) са във възрастовата група 50–64 навършени години. Преобладават жените – 55.4% и живеещите в селата (66.8%).

Българската етническа група обхваща 2 459 899, или 90.0% от отговорилите лица.

Турската етническа група е втората по численост, като към 1.02.2011 г. 189 850 лица, или 6.9% са се самоопределили като етнически турци. 

Ромският етнос е третият по численост – 51 527 души според самоопределянето на лицата, с относителен дял от 1.9%.

Към други етнически групи са се самоопределили 22 359 души, или 0.8%. Тук се включват лицата от други етнически групи: руска – 5 741, арменска – 3 695 души, каракачанска – 1 140 души и други. Лицата, които не се самоопределят, са 8 805 - 0.3%. 

Населението от българската етническа група е значително по-урбанизирано в сравнение с другите две основни етнически групи. В градовете живее 70.8% от българския етнос, 29.5% от турския етнос, както и 54.6% от ромския етнос.

Българската етническа общност преобладава във всички области с изключение на област Кърджали, където тя формира 35.2%. 

Делът на населението от турската етническа група е най-висок в областите Кърджали (62.8%), Разград (45.9%), Търговище (30.9%) и Силистра (29.8%). Общо в девет области делът на населението от турски етнос е по-висок от общия за страната.

Лицата от ромската етническа група са разпределени териториално във всички области. Най-голям е делът на ромския етнос в област Монтана – 5.4%, Шумен – 4.3% и Сливен – 3.8%.

2.7. Религиозна структура на населението

Религиозната принадлежност на хората определя до голяма степен начина им на живот, културните особености и поведение в семейството и обществото. 

При провеждането на Преброяването на населението през 2011 г. вероизповеданието е въпросът, на който делът на неотговорилите лица е най-висок - 21.8%, като отново най-висок е делът на децата и младите възрастови групи и на неотговорили в областите София-столица, Пловдив и Варна. 

Лицата, самоопределили се към източноправославното християнско вероизповедание, съставляват най-голямата група - 4 374 135 души, или 76% от лицата, отговорили на въпроса. 

Католическо вероизповедание са посочили 48 945 души, протестантско – 64 476 души, съответно 0.8 и 1.1% от отговорилите. Мюсюлманско вероизповедание имат 577 139 души, или 10%. От тях мюсюлманско сунитско е вероизповеданието на 546 004 души, мюсюлманско шиитско - 27 407 души и 3 727 души са записали само мюсюлманско вероизповедание. 

Други вероизповедания изповядват 11 444 души, или 0.2% от отговорилите. Нямат вероизповедание 272 264 лица (4.7%) и 409 898 (7.1%) не се самоопределят. При лицата, самоопределили се към българската етническа група 86.7% или 4 240 422 души са с източноправославно християнско вероизповедание, 43 985 - с католическо, 36 613 - с протестантско и 67 350 - с мюсюлманско вероизповедание. 222 387 от лицата, от самоопределилите се като българи са посочили, че нямат вероизповедание. и 6% не се самоопределят. 

Отговорилите, че нямат вероизповедание от българската етническа група, представляват 82% от общия брой на лицата без вероизповедание за страната. 

От лицата, самоопределили се към турската етническа група, за 444 434, или 88% вероизповеданието е мюсюлманско, като 420 816 са с мюсюлманско сунитско, 21 610 – с мюсюлманско шиитско, и 2 008 са записали само мюсюлманско вероизповедание. 14 698 лица от тази етническа група са посочили, че нямат вероизповедание, 39 529 - не се самоопределят, 5 279 са с източноправославно вероизповедание, 1 182 – католическо, и 2 400 – с протестантско вероизповедание. 

Сред самоопределилите се към ромския етнос преобладават тези с източноправославно вероизповедание - 84 867, или 37%. Протестантското вероизповедание е посочено от 23 289 (10%) от ромската група, 42 201 (18%) са тези с мюсюлманско вероизповедание, 30 491 - нямат вероизповедание, и 49 491 - не се самоопределят.
Относителните дялове на най-масово изповядваните религии са различни от общия за страната в различните възрастови групи от населението.
Таблица: Структура на населението до 50 години според вероизповеданието
	Вероизповедание
	0-9 г.
	10-19 г.
	20-29 г.
	30-39 г.
	40-49 г.

	Източноправославно
	246575
59.9%
	344027
68.2%
	538623
72.2%
	635267
74.9%
	621593
76.6%

	Католическо
	2316
0.6%
	3470
0.7%
	6148
0.8%
	6961
0.8%
	7509
0.9%

	Протестантско
	5394
1.3%
	8495
1.7%
	9925
1.3%
	12001
1.4%
	9201
1.1%

	Мюсюлманско сунитско
	45426
11.0%
	63573
12.6%
	82885
11.1%
	83391
9.8%
	81401
10.0%

	Мюсюлманско шиитско
	1982
0.5%
	2949
0.6%
	4112
0.6%
	4142
0.5%
	4182
0.5%

	Мюсюлманско
	197
0.0%
	359
0.1%
	595
0.1%
	533
0.1%
	683
0.1%

	Друго
	450
0.1%
	1020
0.1%
	2025
0.3%
	2283
0.3%
	1760
03%

	Нямат
	27060
6.6%
	30074
6.0%
	40968
5.5%
	43577
5.1%
	37244
4.6%

	Не се самоопределят
	82466
20.0%
	50266
10.0%
	60475
8.1%
	59789
7.1%
	48085
5.9%


2.8. Образователна структура на населението

Образователната структура дава представа за завършената степен на образование от отделни групи от населението. Състоянието й има голямо значение за развитието на страната, тъй като от образователното ниво на хората до голяма степен зависи мобилността им на пазара на труда, гарантираща по-добро заплащане, поддържане на по-висок жизнен стандарт и качество на живота. 

Наблюдението на образователния статус на населението започва от преброяването, проведено през 1934 г., като за периода до 2011 г. образователната структура на населението на 7 и повече навършени години значително се подобрява, следвайки ясно изразената тенденция на увеличение на броя и дела на населението с висше и средно образование, при същевременно намаляване на броя на хората с основно и по-ниско образование. 

Към 1.02.2011 година броят на лицата с висше образование е 1 348.7 хил., или всеки пети (19.6%) е висшист. В сравнение с предходното преброяване относителният дял на висшистите се увеличава с 5.5 процентни пункта. Лицата, завършили средно образование, към момента на преброяването са 2 990.4 хил. (43.4%), като за последните десет години увеличението също е 5.5 процентни пункта. 

За първи път при преброяването през 2011 г. е включена категорията „никога непосещавали училище”. Броят на тези лица е 81.0 хил., или 1.2% от населението на 7 и повече навършени години. Тревожен е фактът, че те никога не са се включвали в образователната система. 
Образованието на мъжете като цяло е малко по-високо от това на жените – относителния дял на мъжете със средно и по-високо образование е 63.6 срещу 62.4% при жените. За сметка на това обаче жените завършват значително по-често висше образование от мъжете, като към момента на преброяването с висше образование са 791.8 хил. жени (22.3%), а мъжете висшисти са 556.9 хиляди (16.7%).
Значителни са различията в образователната структура по местоживеене - почти 3/4 от жителите на градовете (71.6%) са със завършено най-малко средно образование, докато за жителите на селата този относителен дял е едва 40.3%.
В регионален аспект най-образовани са жителите на област София-столица, където всеки трети (36.8%) е с висше образование, което е и почти два пъти по-високо от средния дял за страната. Следват областите Варна и Пловдив, където относителният дял на висшистите е съответно 23.7 и 19.4% . С най-негативна образователна структура по отношение на дела на лицата с висше образование са областите Кърджали (10.3%), Търговище (11.5%) и Разград (11.6%). 

Неграмотните лица са 112 778, а относителният им дял от населението на възраст 9 и повече навършени години е 1.7%. Най-висок е делът на неграмотните лица сред населението на област Сливен (5.7%), Кърджали (5.2%), Силистра (3.8%) и Ямбол (3.0%). Най-нисък е делът на неграмотните в София (столица) (0.4%), Перник (0.5%), Габрово 0.6%), Русе и Велико Търново съответно по 0.8% и 0.9%. 

Налице са значителни разлики в относителния дял на неграмотните лица при трите основни етнически групи. При самоопределилите се като българи 0.5% са неграмотни, при турската етническа група – 4.7%, и при ромската - 11.8%. 
В съвкупността на децата от 7 до 15 години включително, които трябва да бъдат в образователната система, но не учат към 1.02.2011 г., също се наблюдават значителни различия според самоопределението към трите основни етнически групи. При ромския етнос 23.2% от тази възрастова група не учат, при турската етническа група този дял е 11.9% и при българската - 5.6%. Причините, поради които децата не посещават училище, не са изследвани по време на преброяването, тъй като не са негов обект. Причините могат да бъдат от здравословен или друг личен характер.
Над 50% от населението е с основно, начално или без образование. Това е отражение на възрастовия състав на населението и на социално-икономическите условия в България. Те определят до голяма степен и регионалните различия в тази структура. Така например, около 25% от населението на град София е с висше образование, докато висшистите в областите Кърджали, Смолян, Разград, Силистра и др. са само 4-5% от населението над 7г. възраст. 

Образователната система играе водеща роля за повишаването на качествените характеристики на човешкия капитал. Образователното равнище на населението, както и възможностите за обучение и възпитание на децата, предоставяни от образователната система, оказват значимо въздействие и върху репродуктивното поведение. 
В сравнение със страните-членки на ЕС българското население има благоприятна образователна структура. Въпреки задоволителното общо образователно равнище, се наблюдава нарастване на неграмотността и увеличаване на дела на отпадащите от училище, особено в средното образование. Тези негативни тенденции оказват пряко въздействие върху текущата демографска ситуация в страната, както и върху бъдещото репродуктивно поведение на населението и качественото му възпроизводство. Особено тревожен е фактът, че нарастването на неграмотността и увеличаването на дела на отпадащите от училище са съсредоточени в нискодоходни и някои етнически групи от населението. Изключително неблагоприятно въздействие върху бъдещото демографско развитие оказват и увеличаването на неграмотността и влошаването на образователната структура сред младите хора до 24 години. Всеки пети от тях има по-ниско от средно образование. Ниският образователен статус затруднява изграждането на механизми за самоконтрол и отговорност в репродуктивното поведение. Неграмотността в редица случаи се съпровожда със социални рискове – безработица, бедност, липса или недостатъчни грижи за здравето и образованието на децата, отклоняващо се понякога поведение - всичко това оказва отрицателно въздействие по отношение на децата и тяхното развитие. Ниското образователно равнище и ниската сексуална култура са преки фактори, определящи негативните параметри на демографското състояние - занижено репродуктивно здраве, висока детска и майчина смъртност, голям брой аборти и др. 
Осигуряването на достъп до образование общо и засилване на демографското и сексуално обучение в частност, се очертават като приоритетна задача на реформирането на образователната система, непосредствено свързана с демографското развитие. Наличието на съществени различия в образователното равнище на отделни етнически групи в страната налага разработването на диференциран подход към удовлетворяване на образователните им потребности в областта на репродуктивното поведение и сексуално развитие във всеки един период от тяхната реализация в семейството, общността и труда. 
Ниските доходи са непреодолима пречка пред днешните домакинства не само да осигурят придобиването на квалификация и овладяването на професия на своите деца, но и да поддържат тяхното здраве. От една страна, младите хора предявяват по-високи изисквания към отглеждането, възпитанието, образованието и възможностите за реализация на техните деца. От друга страна, срещането на финансови трудности при реализиране на родителските им функции в такива ключови области като образование и здравеопазване водят до разколебаване и отказ от раждането на деца. Изследвания сочат, че разходите за образование нарастват и поради разширяването на сивата икономика в образованието, чрез което се нарушава и принципът на равен достъп до образование. Достъпът става възможен и реален в зависимост от материалното и подоходно положение на семействата. Следователно намирането на баланс между осигуряването на подкрепа за бедните домакинства и личната родителска отговорност в образованието на децата се превръща в основно предизвикателство не само за подобряването на образователна структура на населението, но и във фактор, влияещ върху решението за раждане и отглеждане на деца. 
Осигуряването на финансова подкрепа на семействата в образованието на децата е елемент от по-общия проблем за цялостната финансова осигуреност на образованието. Практиката на Европейския съюз сочи, че се изискват повече средства, в отговор на спецификата на формирането на качеството на образованието. 

На фона на изискванията за ограничения и пестеливост на бюджетните разходи поради кризата и ограничения обем на частните инвестиции в образованието, следва: 
1) Да се преодолее разбирането, че средствата, отделени за образование, са разходи, а не социална инвестиция, която се възвръща; 
2) Да се извърши преоценка на досегашния финансов инструментариум, разработването на нов, както и неговото тестване. 

Необходимо е да бъдат преодолявани някои дистанции между образователните институции и кадри и децата, техните родители и семейства, както и да бъдат разработвани нови механизми за формиране на съзнателно и отговорно родителство. 

Съществува обществена потребност от провеждане на целенасочена политика сред подрастващите (и бъдещи родители) за възстановяване на традиционния за българското семейство ―пиетет (благоговение) към образованието на децата и за развитие на съзнателен стремеж за повишаване не само на личната професионална квалификация, но и на личната сексуална и репродуктивна образованост. 

Осигуряването на качествено и широко достъпно образование като средство за решаване на стратегическата задача за високо качество на човешкия капитал, очертана от съвременните условия на икономически и социален живот и критериите за евроинтеграция, изисква комплексните усилия на много институции. 

Преосмислянето на образованието като социална инвестиция в семейството, държавата и обществото, без която не може да се постигне нито стопански, нито социален просперитет, ще доведе до подобряване на качеството на човешкия капитал и ще въздейства насърчително в дългосрочен план за раждането и отглеждането на деца, и за отговорното родителство.
Образование на населението на и над 50 години

Образователната структура на населението на 50 и повече години е идентична с образователната структура на цялото население. Към 1.02.2011 г. броят на лицата с висше образование е 564 425 души, или всеки пети над 50 години (19.2%) е висшист. Лицата, завършили средно образование, към момента на преброяването са 1 249 992 (42.5%). С основно и по-ниско образование са 1 090 534 или 37.1% от анализираната съвкупност.

За първи път при настоящото преброяване беше включена категорията „никога непосещавали училище”. Броят на тези лица е 38 104, или 1.3% от населението на 50 и повече навършени години.

Образователният статус на мъжете като цяло е по-висок от този на жените. Относителният дял на мъжете със средно и по-високо образование е 64.1 срещу 59.7% при жените. 

Делът на жените с начално и по-ниско образование е 10.7%, а 1.8% от тях никога не са посещавали училище. При мъжете тези дялове са съответно 6.0 и 0.7%.

Най-висок е делът на лицата с високо образование (висше и средно) сред лицата във възрастовата група 50 – 64 навършени години – 74.2%. С увеличаване на възрастта намалява делът на лицата с високо образование за сметка на тези с основно и по-ниско. Най-висок е делът на лицата с основно и по-ниско образование сред лицата на 80 и повече години – 62.5%, а 2.7% от тях никога не са посещавали училище.

Значителни са различията в образователната структура по местоживеене - почти 3/4 от жителите на градовете (73.8%) са със завършено най-малко средно образование, докато за жителите на селата този относителен дял е едва 36.4%. Сред живеещите в селата 2.4% никога не са посещавали училище, а сред живеещите в градовете този дял е 0.7%

В регионален аспект най-образовани са жителите на област София (столица), където 40.8% от лицата на 50 и повече години са с висше образование, което е и два пъти по-високо от общото за страната за тази възрастова група. Следват областите Варна и Пловдив, където относителният дял на висшистите е съответно 22.3 и 19.2%. С най-неблагоприятна образователна структура по отношение на дела на лицата с висше образование са областите Кърджали (9.5%), Силистра и Разград – по 11.1%.

Най-висок е относителният дял на лицата с основно и по-ниско образование в област Кърджали – 59.0%. В още четири области - Смолян (56.0%), Разград (54.8%), Силистра (51.4%) и Търговище (50.8%), лицата с ниско образование са повече от половината от населението на 50 и повече навършени години.

Кърджали е областта и с най-висок дял на лицата, никога непосещавали училище – 7.2%. Следва област Силистра с 3.5% и Добрич, Търговище, Сливен и Разград – по 2.5%. Най-нисък е този показател в областите София (столица) – 0.2%, Перник и Габрово - по 0.4%.

Неграмотните лица са 50 228, а относителният им дял от населението на възраст 50 и повече навършени години е 1.7%. Сред жените неграмотните са 2.3%, а сред мъжете – 1.0%. По-висок е относителният дял на неграмотните при живеещите в селата (3.3%) в сравнение с живеещите в градовете (1.0%).

Най-висок е делът на неграмотните сред лицата на 50 и повече навършени години в област Кърджали (10.0%), Силистра (5.1%) и Разград (3.8%). Общо в дванадесет области делът на неграмотните е над средния за страната.

Най-нисък е делът на неграмотните в областите София (столица) (0.2%), Перник (0.5%), Габрово (0.6%), Кюстендил и София съответно по 0.8 и 0.9%.

Образование и записване на децата в началното, прогимназиалното, средното, професионалното и висшето образование
По данни на НСИ, през 2011 г. в сравнение с 2010 г., нараства нетният коефициент на записване в образователната система на децата и младежите, вкл.: за младежите на възраст 19-23 години -  с 1.4 процентни пункта (пр.п.); за децата в началното образование – с 4.3 пр.п. ; за децата в прогимназиалното образование – с 1.2 пр.п.; за децата в средното образование – с 1.0 пр.п., а за децата в системата на професионалното обучение след средно образование нетният коефициент на записване се запазва – 0.5. 
Таблица: Нетен коефициент на записване на населението на възраст 19-23 г.

(Проценти)
	 Години
	2005/06  

	2006/07

	2007/08

	2008/09

	2009/10

	2010/11


	19 – 23г.
	34.0

	36.4

	36.3

	38.3

	41.1

	42.5



	


Източник: НСИ

Таблица: Нетен коефициент на записване на населението

 (Проценти)
	 
	2005/06
	2006/07 
	2007/08 
	2008/09
	2009/10
	2010/11
	2011/12

	Начално образование  (I-IV клас‚ МСКО-1)
	99.5
	98.5
	97.8
	94.6
	93.4
	91.5
	95.8

	Прогимназиално образование 
(V-VIII клас‚ МСКО-2А)
	84.9
	85.1
	83.7
	82.0
	82.4
	80.6
	81.8

	Средно образование (IX-XIIІ клас‚ МСКО-3А‚ 3С)
	78.0
	78.0
	78.3
	78.3
	78.6
	80.3
	81.3

	Професионално обучение след 
средно образование (МСКО-4C)
	0.5
	0.8
	0.7
	0.7
	0.8
	0.5
	0.5


Източник: НСИ

Таблица: Учащи и напуснали по степен на образование
	Учащи и напуснали
	2005/06
	2006/07 
	2007/08 
	2008/09
	2009/10
	2010/11

	Общо

	Учащи – бр.
	938365
	904911
	860042
	820210
	797036
	781665

	Напуснали – бр.
	27255
	29348
	23365
	20055
	19583
	18766

	Напуснали - %
	2.9
	3.2
	2.7
	2.4
	2.4
	2.4

	І-ІV клас

	Учащи и напуснали
	2005/06
	2006/07 
	2007/08 
	2008/09
	2009/10
	2010/11

	Учащи – бр.
	273045
	267584
	262701
	261007
	260340
	255086

	Напуснали – бр.
	7113
	7822
	6499
	5801
	5928
	5596

	Напуснали - %
	2.6
	2.9
	2.5
	2.2
	2.2
	2.2

	V-VІІІ клас

	Учащи – бр.
	295160
	276057
	256231
	235022
	225055
	219980

	Напуснали – бр.
	10197
	11557
	9219
	7776
	7578
	6994

	Напуснали - %
	3.4
	4.2
	3.6
	3.3
	3.4
	3.2

	ІХ-ХІІІ клас

	Учащи – бр.
	367350
	357286
	337090
	319813
	306925
	303375

	Напуснали – бр.
	9873
	9544
	7571
	6379
	6035
	6134

	Напуснали - %
	2.7
	2.7
	2.2
	1.9
	1.9
	2.0


Източник: НСИ

ЧАСТ ІІІ. ОТЧЕТ ЗА 2011 г. ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА МЕРКИ И ДЕЙНОСТИ ПО НАПРАВЛЕНИЯТА НА НАЦИОНАЛНАТА СТРАТЕГИЯ ЗА ДЕМОГРАФСКО РАЗВИТИЕ НА РЕПУБЛИКА БЪЛГАРИЯ, 2006-2020 г.

3.1. Направление 1 - Насърчаване на раждаемостта чрез създаване на среда, благоприятна за отглеждането и възпитанието на деца

Мярка 1.1. Финансови стимули за раждане и отглеждане на дете

1.1.1. Изпълнение на програма „Подпомагане на семейства с деца”:

МТСП, АСП


Изпълнението на програмата е регламентирано в Закона за семейни помощи за деца (ЗСПД) и в Правилника за прилагане на Закона за семейни помощи за деца. 

Семейните помощи за деца, отпускани по ЗСПД имат за цел да подпомогнат отглеждането на деца в семейна среда и да насърчат посещаването на училище. Помощите се отпускат след проверка на доходите, с изключение на еднократната помощ при раждане на дете, помощите за деца с трайни увреждания, еднократна парична помощ за отглеждане на близнаци до навършване на една година и еднократна парична помощ за отглеждане на дете до навършване на една година от майка студентка. С цел повишаване отговорността на родителите при отглеждане на децата, в най-масовия вид семейна помощ – месечни помощи за дете до завършване на средно образование, но не повече от 20-годишна възраст, са въведени санкции. При допуснати от децата 5 неизвинени отсъствия за месеца и ненаправени задължителни имунизации и профилактични прегледи, семействата се лишават от помощта. 

Към  31.12. 2011 г. по програмата са изразходвани общо  489 768 439 лв.

За отчетния период януари - декември 2011 г. по реда на ЗСПД са отпуснати семейни помощи при бременност, раждане и отглеждане на деца, както следва:
· Еднократна парична помощ при бременност: За периода януари - декември 2011 г. с еднократна помощ при бременност са подпомогнати общо 17 669 жени. Изплатената сума е 2 942 371 лв. За същия период на 2010 г. са подпомогнати общо 17 639  бременни жени. Изплатената сума е 2 694 807 лв. Отчита се увеличение с 0,2 %. Отпускането на еднократна помощ при бременност е обвързано с дохода на семейството. 

· Еднократна парична помощ при раждане на дете: През отчетния период на 2011 г. са отпуснати помощи за 69 736 родени деца. Изплатената сума е 26 502 304 лв. През същия период на 2010 г. са отпуснати еднократни помощи за 72 226 родени деца. Изплатената сума е 27 735 480 лв. Отчита се намаление с 3,5% (2490 деца). Отпускането на помощта не е обвързано с дохода на семейството. Като основна причина за намаляване на броя на подпомогнатите майки може да се посочи намаляването на раждаемостта.
· Месечни помощи за отглеждане на дете до една година. За периода януари - декември 2011 г. с месечни помощи за отглеждане на дете до навършване на 1 година средномесечно са подпомогнати 21 577 майки. Изплатената сума е 26 244 292 лв. За същия период на 2010 г. средномесечно са подпомогнати 23 201 майки. Изплатената сума е 28 998 023 лв. Наблюдава се намаление на подпомаганите по реда на чл. 8 от ЗСПД, жени които отглеждат деца до 1 година с 7 % (1 624 майки). Отпускането на помощта е обвързано с дохода на семейството. Като основна причина за намаляването на броя на подпомаганите майки може да се посочи също намаляване на раждаемостта.
· Еднократна парична помощ за отглеждане на близнаци до навършване на 1 година. За отчетния период за 2011 г. дирекциите „Социално подпомагане” са изплатили за 2028 деца близнаци сумата 2 423 403 лв. За същия период на 2010 г. са изплатени средства в размер на 2 370 120 лв. за 2 056 деца близнаци. В сравнение с 2010 г. е изплатена помощ на 28 деца близнаци по-малко.

· Еднократна парична помощ за отглеждане на дете до навършване на 1 година от майка студентка, учаща в редовна форма на обучение. За периода януари - декември на 2011 г. са изплатени на 2344 майки студентки еднократни парични помощи за отглеждане на дете до навършване на 1 година в размер на 6 401 078 лв. За същия период на 2010 г. са подпомогнати общо 1934 майки. Изплатената сума е 4 953 789 лв. Отчита се увеличение на броя подпомогнати на това основание през 2011 г. с 21% (410), майки студентки спрямо същия период на 2010 г.

· Месечна добавка за деца с трайни увреждания до 18-годишна възраст и до завършване на средно образование, но не по-късно от 20-годишна възраст. За периода януари – декември 2011 г. средномесечно 21 205 деца са получили месечна добавка отпусната по реда на чл.8д от ЗСПД. Изплатената сума е 59 607 186 лв. През 2010 г. средномесечно добавката е отпусната за 20 126 деца, като изплатената сума е 46 444 409 лв. Месечната добавка, отпусната по реда на ЗСПД за 2010 г., средномесечно е за 20 144 деца. Изплатената сума за периода е 28 763 385 лв. Месечната добавка, отпусната по реда на ЗИХУ за 2010 г., средномесечно е за 20 108 деца. Изплатената сума за периода е 17 681 024 лв. Увеличението на броя на децата с увреждане през 2011 г. средномесечно е с 5.4% (1 079 деца). Изплатената сума през 2011 г. е с 13 162 777 лв. повече от изплатената сума през 2010 г. Това се дължи на измененията в ППЗСПД, свързани с изплащането на месечни добавки за деца с трайни увреждания по реда на чл.8 д от ЗСПД за минал период (ПМС №7от 17.01.2011 г.), както и на увеличението на минималната работна заплата.
· Целева помощ за безплатно пътуване с железопътния и автобусния транспорт в страната за многодетни майки. През отчетния период на 2011 г. са подпомогнати 14 719 многодетни майки със сумата 966 502 лв. Тази помощ се предоставяше по реда на чл.18 от ППЗСП до месец април 2010 г. След това предоставянето й е по реда на чл.8г. от ЗСПД. За 2010 г. общо са подпомогнати 15 521 многодетни майки, като 8 060 брой случаи са отчетени по реда на ППЗСП, за тях са изплатени 458 561 лв. и 7 461 брой случаи са отчетени по реда на ЗСПД и е изплатена сумата от 424 261 лв.

· Месечни помощи за дете до завършване на средно образование, но не повече от 20-годишна възраст. За периода януари - декември на 2011 г. с месечни помощи за деца средномесечно са подпомогнати 554 883 семейства за 820 892 деца, изплатената сума е 357 884 887 лева. За същия период на 2010 г. средномесечно са подпомогнати 570 577 семейства за 839 698 деца. Изплатената сума е 385 100 984 лв. Наблюдава се намаление на средномесечния брой семейства, които получават месечни помощи за деца до завършване на средно образование по чл. 7 от ЗСПД (където има доходен критерий), с 2,8% (15 694) семейства в сравнение със същия период на 2010 г. Намалял е и средномесечния брой на децата с 2,3% (18 806). 

· Целеви помощи за ученици. За отчетния период на 2011 г. са отпуснати за 45 434 деца - първокласници целеви помощи за покриване на част от разходите в началото на учебната година. Изплатената сума е 6 796 413 лв. За същия период на 2010 г. са отпуснати за 42 399 деца - първокласници целеви помощи за покриване на част от разходите в началото на учебната година. Изплатената сума е 6 430 813 лв. Наблюдава се увеличение на броя на подпомогнатите деца през 2011 г. спрямо същия период на 2010 г. със 7,2% (3 035 деца ).
Таблица: Показатели за изпълнение на Програма 
«Подпомагане на семействата с деца
	Програма „Подпомагане на семействата

с деца”

Показатели за изпълнение
	Мерна единица
	Целева стойност
	Отчет

	1. Подкрепа на деца в риск
	Средномесечен брой случаи
	4 600
	4 784



	2.Еднократна парична  помощ при раждане на дете.
	Брой деца
	80 000
	     69 736

	3.Еднократна парична помощ за отглеждане на близнаци до навършване на 1 г.
	Брой деца
	5 000
	2 028

	4.Еднократна парична помощ за отглеждане на дете до навършване на 1 г. от майка-студентка, учаща в редовна форма на обучение.
	Брой случай
	2 000
	2 344

	5.Месечни помощи за отглеждане на дете до 1г.
	Средномесечен брой случаи
	26 000
	21 577

	6.Месечни помощи за за дете до завършване на средно образование , но не повече от 20-годишна възраст.
	Средномесечен брой деца
	878 000
	820 892

	7.Еднократна  парична помощ при бременност.
	Брой случаи
	21 000
	17 669

	8.Месечна   добавка   за   деца   с   трайни увреждания до 18 год.възраст и о завършване на средно образование, но не по-късно от 20—годишна възраст*.
	Средномесечен брой случаи
	22 000
	21 205

	9.Целева помощ за безплатно пътуване с железопътния   и   автобусен   транспорт   в страната за многодетни майки.
	Брой лица
	         22 000
	     14 719

	10. Целеви помощи за ученици
	Брой деца
	         45 000
	     45 434


Източник: МТСП/АСП

От 2011 г. отпускането на месечни помощи за деца се обвързва и с условието за предоставяне на служебна бележка, удостоверяваща извършените задължителни имунизации и профилактични прегледи на детето, издадена от личния лекар на детето, а при липса на избор на личен лекар - от регионалната здравна инспекция. 
1.1.2. Изпълнение на програма “Закрила на детето чрез преход от институционални грижи към алтернативни грижи в семейна среда”:

МТСП, АСП

Целта на програмата е оказване на финансова подкрепа на семействата и е в съответствие и в изпълнение на принципите за закрила - отглеждане на децата в семейна среда. Финансовата подкрепа е част от работата по превенция на изоставянето, реинтеграция, при настаняване на деца в семейства на роднини и близки, при настаняване в приемни семейства.

С бюджета за 2011 г. са утвърдени 7 400 000 лева за дейностите по Закона за закрила на детето. Към 31.12.2011 г. е отчетено усвояване на средства в размер на 8 773 628 лева за 4 784 средномесечен брой случаи. За превенция на изоставянето са отпуснати помощи за 61 средномесечен брой случаи; за реинтеграция на деца са отпуснати помощи за 19 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в семейство на родини или близки са отпуснати помощи за 4 081 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в доброволни приемни семейства са отпуснати помощи за 116 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в професионални приемни семейства са отпуснати помощи за 507 брой случаи средномесечно. За възнаграждения на професионалните приемни родители през 2011 г. са отчетени средства в размер на 1 815 971 лв. Допълнително за осигуровки, са изплатени 337 541 лв. (тези суми не влизат в изплатени помощи по Закона за закрила на детето, те се отчитат като администрирани разход). 

За същия период на 2010 г. за превенция на изоставянето са отпуснати помощи за 67 средномесечен брой случаи; за реинтеграция на деца са отпуснати помощи за 21 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в семейството на родини или близки са отпуснати помощи за 3 873 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в доброволни приемни семейства са отпуснати помощи за 79 средномесечен брой случаи; за деца, настанени в професионални приемни семейства са отпуснати средномесечно за 269 брой случая. Наблюдава се увеличаване на средномесечният брой случаи на деца, настанени в семейството на родини или близки, при които е оказана финансова подкрепа (208 брой случая). Значително се е увеличил броят на случаите на деца, настанени в приемни семейства, при които е оказана финансова подкрепа (275 брой случая). 

По програмата се реализират приоритетите на държавната политика за подкрепа на децата в риск, регламентирани в нормативната уредба.
Таблица: Показатели за изпълнение на Програма “Закрила на децата чрез преход от институционални грижи към алтернативни грижи в семейна среда”
	Програма “Закрила на децата чрез преход от институционални грижи към алтернативни грижи в семейна среда”
	Мерна единица
	Целева стойност
	Отчет

	Показатели за изпълнение
	
	
	

	1. Общо случаи
	ср. м. бр. случаи
	4600
	4784

	2. Превенция на изоставянето
	ср. м. бр. случаи
	200
	61

	3. Реинтеграция
	ср. м. бр. случаи
	100
	19

	4. Настанени деца при роднини и близки
	ср. м. бр. случаи
	3 800
	4081

	5. Настанени деца в приемни семейства
	ср. м. бр. случаи
	500
	623


1.1.3. Парични обезщетения за бременност и раждане, и за отглеждане на малко дете
НОИ

Таблица: Показатели и индикатори за парични обезщетения за бременност и раждане и за отглеждане на дете
	Показатели и индикатори
	2009г.
	2010г.
	2011г.

	Парични обезщетения за бременност и раждане – хил.лв.
	300 904.4
	315 394.5
	299 739.3

	Изплатени работни дни
	14 861 382
	14 576 886
	12 438 371

	Среднодневно парично обезщетение
	20.25
	21.64
	24.10

	Изплатени работни дни на 1 осигурена жена
	11.62
	12.08
	9.28

	Разход на 1 осигурена жена
	235.23
	261.43
	223.64

	Парични обезщетения за трудоустрояване поради бременност и кърмене
	20.6
	0.02
	0.4

	Парични обезщетения за отглеждане на малко дете
	127 587.5
	125 724.0
	118 875.2

	Изплатена сума – хил.лв.
	127 587.48
	125 724.03
	118 875.16

	Изплатени работни дни
	11 937 706
	11 636 347
	11 200 628

	Среднодневно парично обезщетение
	10.69
	10.80
	10.61

	Изплатени работни дни на 1 осигурена жена
	9.33
	9.65
	8.36

	Разход за 1 осигурена жена
	99.74
	104.21
	88.70


1.1.4. Предоставяне на здравни услуги за раждане на дете чрез НЗОК по Клинична пътека «Раждане, независимо от срока на бременността, предлежанието на плода и начина на родоразрешение» с минимален брой болничен престой за нормално раждане – 3 дни и за раждане чрез цезарово сечение – 4 дни.
Включва медицински услуги при спонтанно раждане при едноплодна бременност; Раждане с форцепс или вакуум-екстрактор при едноплодна бременност; 
Цезарово сечение при едноплодна бременност; Родоразрешение при едноплодна бременост чрез използване на друг акушерски способ; Родоразрешаване при многоплодна бременност; Изход от раждане. 

1.1.5.  Отпуски за насърчаване на раждаемостта


В чл. 163, ал. 1 от Кодекса на труда /КТ/ е предвидено, че работничката или служителката има право на отпуск поради бременност и раждане в размер 410 дни за всяко дете, от които 45 дни задължително се ползват преди раждането.


Съгласно чл. 49, ал. 1 от Кодекса за социалното осигуряване, дневното парично обезщетение при бременност и раждане се определя в размер на 90 на сто от среднодневното брутно трудово възнаграждение или среднодневния осигурителен доход, върху който са внесени или дължими осигурителни вноски, а за самоосигуряващите се лица - внесени осигурителни вноски за общо заболяване и майчинство за периода от 24 календарни месеца, предхождащи месеца на настъпване на временната неработоспособност поради бременност и раждане. 


Съгласно чл. 164, ал.1 от Кодекса на труда, след използуване на отпуска поради бременност, раждане или осиновяване, ако детето не е настанено в детско заведение, работничката или служителката има право на допълнителен отпуск за отглеждане на първо, второ и трето дете до навършване на 2-годишната му възраст и 6 месеца за всяко следващо дете.

Отпускът по ал. 1 със съгласието на майката (осиновителката) се разрешава на бащата (осиновителя) или на един от техните родители, когато работят по трудово правоотношение - ал.3 на чл.164 от Кодекса на труда.


В кодекса на труда е предвидена възможност и за ползване на неплатен отпуск за  отглеждане на дете до 8 – годишна възраст.


Съгласно чл. 167а, ал. 1 от Кодекса на труда след използването на отпуските по чл. 164, ал. 1 и чл. 165, ал. 1 всеки от родителите (осиновителите), ако работят по трудово правоотношение и детето не е настанено в заведение на пълна държавна издръжка, при поискване има право да ползва неплатен отпуск в размер 6 месеца за отглеждане на дете до навършване на 8-годишна възраст. Всеки от родителите (осиновителите) може да ползва до 5 месеца от отпуска на другия родител (осиновител) с негово съгласие.

По отношение на работничка или служителка с четири и повече деца в чл. 165 от Кодекса на труда е предвидено, че след използване на отпуска по чл. 164, ал. 1 работничка или служителка с четири и повече деца при поискване има право на неплатен отпуск до навършване на 2-годишна възраст на детето, ако то не е настанено в детско заведение. Със съгласието на майката (осиновителката) този отпуск може да се ползва и от лицата по чл. 164, ал. 3 – чл. 165 от КТ – бащата или един от техните родители, ако работят по трудово правоотношение.

· Гъвкаво работно време


В разпоредбата на  чл. 167б (Нов - ДВ, бр. 7 от 2012 г.), ал. 1 от Кодекса на труда  е указано, че при завръщане на работа поради изтичане на отпуск по чл. 163 - 167а или поради прекъсване на ползването му работникът или служителят има право да предложи на работодателя изменение на продължителността и разпределението на работното му време за определен срок или други изменения на трудовото правоотношение, които да улеснят завръщането му на работа. Според ал. 2 с цел да се насърчи по-успешното съвместяване на трудовите и семейните задължения на работника или служителя работодателят е длъжен да вземе под внимание предложението по ал. 1, когато съществува такава възможност в предприятието. 

· Работа от разстояние


С допълнение на Кодекса на труда (КТ) през 2011 г. (ДВ, бр. 33 от 2011 г) в раздели VIIIа и VIIIб са уредени нормативно специфичните трудови правоотношения при извършване на надомна работа и на работа от разстояние. 

· Професионална квалификация


Съгласно чл. 228а от Кодекса на труда работодателят е длъжен да осигурява условия за поддържане и повишаване професионалната квалификация на работниците и служителите за ефективно изпълнение на техните задължения по трудовото правоотношение в съответствие с изискванията на изпълняваната работа и бъдещото им професионално развитие.


В ал. 2 на чл. 228 е указано, че при продължително отсъствие на работника или служителя от работа работодателят е длъжен да му осигури условия за запознаване с новостите в работата, настъпили през времето на неговото отсъствие, и за постигане на необходимото квалификационно равнище за ефективно изпълнение на трудовите му задължения.

Мярка 1.2. Утвърждаването на семейството като базов компонент на обществото и насърчаване на родителите за отглеждане на децата в семейна среда или близка до семейната среда
1.2.1. Намаляване на броя на децата в специализирани институции и насърчаване на отглеждането на децата в семейна среда

МТСП, ДАЗД 
През 2011 г. продължи изпълнението на проект с основната цел да планира и подготви всички страни в процеса по деинституционализация на децата с увреждания над 3 г. от ДМСГД и децата и младежите от ДДУИ/ДДМУИ до окончателното им извеждане в семейна или близка до семейната среда. Извършените досега дейности по проекта са:

· Сформирани са и действат 28 регионални екипа по деинституционализация с общо 189 специалисти, представители на избраните общини, РДСП, РЗИ, РИО и местните координатори по проекта в съответната област, които  гарантират изпълнението на проекта на областно ниво. Екипите изпълняват три основни функции: инициират актуализирането на областните стратегии и общинските планове за развитие в частта им, отнасяща се до услуги за деца; подпомагат методически общинските власти при създаването и развитието на новите социални услуги в съответствие със специфичната местна ситуация; подпомагат процеса на интегриране на децата в новата среда и достъпа им до необходимите здравни и образователни услуги.

· Оценени са 1797 деца/младежи, като за всяко от тях са препоръчани резидентни и съпътстващи услуги. Оценките на децата са изготвени от предварително обучени мултидисциплинарни екипи, в които се включиха общо 238 специалисти – 111 социални работници от отделите за закрила на детето към АСП, 28 лекари от Регионалните центрове по здравеопазване, по един представител на 55-те институции, 24 координатори по проекта „Детство за всички”, 3-ма национални консултанти, 17 консултанти на Фондация ЛУМОС.

· По направените конкретни препоръки за децата/младежите е съставена  Национална карта на услугите – нови резидентни и съпътстващи услуги. Планирани са общо 2 076 места в резидентен тип услуги от 149 Центъра за настаняване от семеен тип и 36 Защитени жилища в  62 населени места от градските агломерации и 19 населени места от селските райони. Планирано е още разкриването на 37 Дневни центъра и 34 Центъра за социална рехабилитация и интеграция за деца. Съгласно картата новата социална инфраструктура предстои да бъде изградена в 81 общини на територията на България: 62 общини от градските агломерационни ареали и 19 общини от селските райони. Изграждането на центрове за настаняване от семеен тип и защитени жилища на територията на 62 общини от градските агломерационни ареали се финансира по Оперативна програма „Регионално развитие” /ОПРР 2007-2013 г. Схемата „ Подкрепа за деинституционализация на социални институции, предлагащи услуги за деца в риска” е обявена през януари 2011 г. с общ бюджет 84 млн. лв. Конкретни бенефициенти по схемата са 62 общини, попадащи в обхвата на градските агломерации, съгласно Националната карта на резидентните грижи.

· С решение на Комитета за наблюдение на ОПРР беше пренасочен допълнителен финансов ресурс с оглед финансиране на проектите на всички 62 общини в градските агломерации. Общият размер на схемата достигна 107 млн. лв. Съгласно Националната карта на планираните резидентни  услуги на територията на 62 общини от градските агломерационни ареали трябва да бъдат изградени 133 центрове за настаняване от семеен тип и 27 защитени жилища

· По изпълнение на инвестиционния компонент на проекта са подготвени проектни предложения на общините с допустими дейности изграждане на центрове за настаняване от семеен тип и прилежащото им дворно пространство, изграждане, ремонт, реконструкция, обновяване на сграден фонд за защитено жилище, внедряване на мерки за енергийна ефективност, внедряване на инсталации/съоръжения за оползотворяване на възобновяеми енергийни източници, доставка на подходящо оборудване и обзавеждане за горепосочените сгради/помещения, свързано с предоставянето на съответните резидентни и социални услуги. На първия краен срок са подадени 26 проектни предложения от целевите общини. Работата на оценителната комисия приключи през м. октомври 2011 година и са сключени 25 договори за предоставяне на безвъзмездна финансова помощ. По схема „Подкрепа за деинституционализация на социални институции, предлагащи услуги за деца в риск” по ОП „Регионално развитие” през периода са подадени общо 58 проектни предложения. През 2011 г. по ОПРР са одобрени за финансиране 26 проектни предложения с обща стойност на безвъзмездна финансова помощ 32 224 223,05 лв.

· Проведени са 142 сесии по интензивно общуване с 308 деца и младежи от 20 ДДУИ.

· Изработени препоръки за храненето на 186 деца/ младежи. 

· Подобрен е достъпът и качеството до здравна грижа – в домовете за деца   са осъществени  над 3 000 прегледи, направени  1 042 консултации със специалисти и  проведени  1 149 изследвания и е променена  диагнозата на  91 деца/ младежи. Подобрено е състоянието на 64 деца/ младежи.

· Проучени са желанията и възможностите на семействата да поддържат контакт с детето си. Към края на 2011 г. са проведени 1 217 изследвания на родители/роднини, анализирани са данните от изследвания за 436 деца/младежи.


За привличане на местните общности и повишаване на гражданското участие в процесите на подкрепа и социално включване на децата от специализираните институции и в изпълнение на Национална информационна кампания за положителна промяна на нагласите към процеса на деинституционализация на деца с увреждания Институтът за Социални изследвания и Маркетинг MBMD проведе изследване на тема: “Обществени нагласи и отношение на българските граждани към процесите на деинституционализацията на деца с увреждания”. Данните от изследването показват, че почти половината от българите не знаят какво означава терминът "деинституционализация" и непознатата думичка дори плаши болшинството от хората. Най-незапознати в това отношение са младежите, 57% от тях не разбират този термин, а най-запознати са учителите. 48% от родителите също имат нужда от повече информация.
Повечето от анкетираните не оправдават родителите, които изоставят децата си в институция, независимо от вида и степента на тяхното увреждане. На такова мнение са 41% от родителите, 43% от младежите, 26% от учителите и 62% от учениците.


Социологическите данни сочат още, че над 65% от хората не знаят, че съществува алтернатива на домовете за настаняване на деца с умствени и физически увреждания. Слаба е информираността по тези въпроси, 97% от запитаните са посочили, че получават информация основно от телевизията.

           Над 65% от всички участници в изследването не са запознати с рисковете, които крие деинституционализацията, като основният страх е, че децата, които бъдат извадени от социалните домове, няма да получават професионални грижи. Именно липсата на такива грижи е една от основните причини да се търси алтернатива на сега съществуващите социални заведения.

1.2.2. Изпълнение на заложените за 2011 г. дейности по проект „Детство за всички”

МТСП , ДАЗД в партньорство с АСП  


През месец октомври 2011 г. стартира проект „Изследване на желанията и възможностите на родители и роднини за поддържане на контакт с децата им, настанени в ДДУИ или ДМСГД, по дейност 2 от проект „Детство за всички”.

Стартиралата дейност е в съответствие с основното право на детето (КПД, чл. 9) да живее със собственото си семейство и родители. Ако това е невъзможно и разделянето на детето от семейството е  съобразено с неговите  висши интереси, детето има право да поддържа връзки и контакти с родителите си.
Целта на изследването е да се направи анализ на нагласите и взаимоотношенията в семейството по отношение  на настаненото в институция дете. Друга цел, която си поставя е да се изследват желанието на родителите и възможностите им за поддържане на контакт и грижа за детето, както и възможностите за задълбочаване на отношенията родител-дете и евентуална реинтеграция. Анализът на семействата е необходим и за да се направи индивидуален и мотивиран план за подготовка и избор на услуги за всяко дете.

Резултатите от анализа ще дадат възможност да се подкрепят контактите и взаимоотношенията между детето и неговото семейство, в случаите когато това е реалистично и е налице необходимият ресурс и потенциал.

За периода октомври – декември са проведени изследвания на 1 217 родители, роднини и близки на деца и младежи с увреждания, настанени в специализирани институции в страната. В резултат на проведените изследвания са обобщени и анализирани данните за 436 деца/младежи с увреждания (26 %) от общо 1 675 деца и младежи в целевата група.

Първоначалният анализ показа, че 240 родители, роднини и близки изявяват желание да поддържат контакт със своите деца, а 81 заявяват нужда от допълнителна подкрепа, за да могат да вземат решение за своите деца.

Мярка 1.3. Съвместяване на родителството с трудово-професионална реализация

В Закона за насърчаване на заетостта са регламентирани насърчителни мерки, които да стимулират работодателите за разкриване на работни места в подкрепа интегрирането на родителите на пазара на труда след раждане/осиновяване:

· На работодатели, които разкриват за срок не по-малък от 12 месеца работни места за безработни лица - самотни родители (осиновители) и/или майки (осиновителки) с деца до 3-годишна възраст, се предоставят средства от държавния бюджет за трудово възнаграждение, за допълнителни възнаграждения по минимални размери по Кодекса на труда (КТ), за възнаграждения за основен платен годишен отпуск, възнаграждение за временна неработоспособност, както и дължимите вноски за сметка на работодателя за социално и здравно осигуряване, но за не повече от 6 месеца (чл. 53 от ЗНЗ).

· На работодатели, които разкриват за срок не по-малък от 12 месеца работни места за безработни майки (осиновителки) с деца от 3- до 5-годишна възраст, се предоставят средства от държавния бюджет за трудово възнаграждение, за допълнителни възнаграждения по минимални размери по Кодекса на труда (КТ), за възнаграждения за основен платен годишен отпуск, възнаграждение за временна неработоспособност, както и дължимите вноски за сметка на работодателя за социално и здравно осигуряване, но за не повече от 6 месеца (чл. 53а от ЗНЗ). 

За адаптиране към работния процес работодателят има право да предложи на наетите лица обучение за придобиване на професионална квалификация, като за всяко лице, включено в организирано от работодателя и Агенцията по заетостта обучение за професионална квалификация, на обучаващата институция се предоставят средства до максималния размер, определен в НПДЗ за съответната година.

1.3.1. Схема по ОП „РЧР” „Отново на работа”
МТСП, АЗ


Схемата „Отново на работа” по ОП «РЧР» продължава и допълва политиката за насърчаване съчетаването на професионалния и семейния живот. Безработни лица, преимуществено в предпенсионна възраст, се обучават по ключови компетентности, насочени към полагане на грижи за малки деца и впоследствие се включват в заетост за отглеждане на деца от 1 до 3-годишна възраст, чийто родители могат да продължат своето професионално развитие. По този начин се постига двоен ефект: от една страна, се насърчава заетостта и професионалното развитие на семейства с малки деца, а от друга страна, се създава заетост на безработни и търсещи работа лица, ангажирани с отглеждането на децата.

Схемата „Отново на работа” е с общ бюджет от 17 920 000 лева за заетост на 2500 лица, чиято основна цел е да осигури обучение и заетост на безработни лица, регистрирани в Дирекции “Бюро по труда”, чрез предоставяне на качествена грижа за отглеждане на деца от 0 до 3–годишна възраст. 


През отчетния период в обучение са включени 1084 лица, от които 1076 са завършили успешно. Включени в заетост след преминато обучение са 1064 безработни лица. През 2011г. са изплатени общо 3 089 796,21 лева 


Безработните лица, кандидатстващи за включване в програмата, следва да са регистрирани в ДБТ по местоживеене, да са изявили желание за отглеждане на малки деца до 3-годишна възраст, да са психически и физически здрави.


С предимство се наемат безработни лица в предпенсионна възраст, както и лица с образование и квалификация в сферата на здравеопазването, образованието и социалните дейности. 


Родителите, явяващи се потребители на услугата следва да са наети по служебно, трудово правоотношение и/или са самонаети. Приоритетно се разглеждат и заявления на самотни родители, многодетни семейства, родители на деца с увреждания, семейства, в които един или и двамата родители са с увреждания, семейства с месечен доход до две средни работни заплати.


На безработните лица, одобрени от родителите за детегледачи по проекта, се провежда обучение за ключова компетентност, насочена към придобиване на умения за полагане на грижи за деца от 0 до 3г. възраст.


Безработните лица се наемат по трудов договор за период не по-кратък от три месеца и не по-дълъг от 24 месеца, с трудово възнаграждение в размер на минималната работна заплата за страната, допълнителни възнаграждения по минимални размери по КТ, както и всички видове осигурителни вноски. 

Самотни родители и/или майки с деца до 3 год. възраст 

и безработни майки с деца от 3 до 5 год. възраст
В инициативите на активната политика на трудовия пазар през 2011г. са вклю​чени общо 76 182 жени (от тях: 27 599 – в програми, насърчителни мерки и квалифи​кация и 48 583 – в обучение и в заетост след обучение по схемите на ОП „РЧР”). Делът на жените в общия брой на обхванатите лица възлиза на 53.7%, докато средногодиш​ният дял на жените в общия брой на регистрираните безработни лица е 54.7%.
Социална група в неравностойно положение сред безработните жени е тази на май​ките с деца до 3 години, които през 2011г. са 9510 лица средногодишно. Те продължа​ват да отчитат значителен ръст за трета поредна година – с 1765 жени (с 22.8%) в сравнение с 2010г.
Законът за насърчаване на заетостта (ЗНЗ) стимулира работодателите да наемат безработни лица – самотни родители (осиновители) и/или майки (осиновителки) с деца до 3 годишна възраст, както и безработни майки с деца от 3- до 5-годишна възраст, насочени от поделенията на Агенцията по заетостта. През 2011г. в мярката за самотни родители и/или майки с деца до 3-годишна възраст са включени 445 лица и са работили 910 безработни средно на месец, а в мярката за майки (осиновителки) с деца от 3- до 5-годишна възраст – са включени 399 лица и са работили 251 лица средномесечно. Общо от преференциите са се възползвали 704 работодатели и са изразходвани средства в общ размер на 1141.2 хил.лв.

1.3.2. Предложение за въвеждане в Кодекса на труда,  Кодекса за социално осигуряване и подзаконовите актове на по-широките понятия “родителски грижи” и “родителски отпуск”

Национален осигурителен институт (НОИ)
В подкрепа на съвместяването на родителството с трудово-професионалната реализация, служителите на НОИ се включиха с предложения за нормативни промени с оглед  промяна в стереотипния начин на мислене за социалната роля на мъжа и жената при отглеждането на дете, отговорното родителство и балансираното съчетаване на семейни и професионални задължения на двамата родители. Те взеха активно участие в разработването на Националния план за насърчаване на равнопоставеността на жените и мъжете за 2011 и за 2012 г., където  са заложени следните мерки:

· Въвеждане в Кодекса на труда,  Кодекса за социално осигуряване и подзаконовите актове на по-широките понятия “родителски грижи” и “родителски отпуск”, обхващащи едновременно майчинството, и бащинството по времето на полагане на родителски грижи от майката или от бащата на детето и ползване на съответния родителски отпуск; 
· Преименуване на фонд “Общо заболяване и майчинство” в държавното обществено осигуряване на фонд “Общо заболяване и родителски отпуск”. Не са реализирани  предложените нормативни промени за въвеждане на по-широки понятия “родителски грижи” и “родителски отпуск” (вместо “майчинство” и промени в наименованието на съответния фонд в ДОО, с цел насърчаване на балансираното съвместяване на родителството с трудово-професионалната реализация. Направените предложения са с очаквано въздействие на национално ниво.

1.3.3. Предоставяне на услуги за отглеждане на малки деца на общинско ниво – детски градини
През учебната 2011/2012 г. броят на самостоятелните детски градини с директор е 2 112, или с 26 по-малко в сравнение с 2010/2011 учебна година, като броят на детските градини в селата е намалял с 29. Броят на децата, настанени в детските градини за учебната 2011/2012 г., е 228.0 хил., което е с 20.3 хил., или с 9.8% повече от броя им през 2007/2008 г. и с 2.1% повече в сравнение с предходната година. Обхватът на децата в детските градини, изчислен чрез груповия нетен коефициент на записване
, нараства значително - от 74.9% за 2010/2011 г. на 81.5% за 2011/2012 година. Постигнатият по-висок обхват на децата в детските градини е важен индикатор, който показва усилията на общинските администрации за по-пълно обхващане на децата в предучилищното образование.
Фигура: Деца в детските градини
[image: image25.emf]
Източник: НСИ
Средният брой деца в една детска градина за страната е 108, като за градовете е значително по-голям - 154, отколкото за селата - 53. Средният брой деца, формиращи една група, е 24, като в градовете този брой е 25, а в селата - 20. 

Педагогическият персонал, зает в детските градини, е 19.7 хил., от които 18.5 хил. са детски учители. В сравнение с предходната учебна година общият брой на педагогическия персонал се увеличава със 150 души, или с 0.8%. 

Алтернатива за малка част от родителите са частните детски градини. През 2011/2012 учебна година в страната функционират 50 лицензирани частни детски градини, посещавани от 1 821 деца, представляващи като относителен дял 0.8% от общия брой на децата в детските градини.
1.3.4. Предоставяне на услуги за отглеждане на малки деца на институционално ниво – детски градини

Министерство на отбраната

През 2011 г. са пуснати в експлоатация 2 детски градини, с които броят им става седем, изградени със средства на Министерство на отбраната. В тях се обучават 400 деца на военнослужещи и цивилни служители.
Мярка 1.4. Образование, здравеопазване и социално развитие на децата

1.4.1. Предоставяне на помощи под формата на социални инвестиции в децата по ЗСПД
МТСП, АСП

През 2011 г. предоставените помощи под формата на социални инвестиции в децата по Закона за семейните помощи за деца обхващат общо 832 случая, вкл.:

· По чл. 7 от ЗСПД - 827 бр. случаи; 
· По чл. 8 от ЗСП - 1 бр. случаи; 
· По чл. 10а - 4 случая.

Продължава изпълнението на мярката за обвързване на редовното посещаване на училище от децата с предоставянето на месечни помощи за деца до завършване на средно образование, но не повече от 20-годишна възраст по Закона за семейните помощи за деца.
1.4.2. Закрила на децата от насилие, включително и насилие в интернет.

ДАЗД

От създаването на Държавна агенция за закрила на детето се събира информация за броя и профила на децата, преживели насилие. Данните предоставят възможност да се следят процесите в тяхното развитие, да се очертаят тенденции и съответно да се предприемат адекватни мерки за превенция на насилието и закрила на децата. 

През 2011 г. подадените сигнали за насилие над дете са 2773
, от които 1464 са станали случаи и са предприети мерки от отделите за закрила на детето (ОЗД). Общият брой случаи (стари и нови) на деца, жертва на насилие, по които са работили социалните работници от ОЗД в страната през 2011 г., е 2175.

Случаите на насилие срещу деца следва да бъдат анализирани по видове насилие, съгласно дефинициите, посочени в Правилника за прилагане на Закона за закрила на детето. През 2011 г. социалните работници от ОЗД са работили с 2175 деца, преживели насилие. Най-висок е делът на пренебрегването – 726 случая или 33,4% от общия брой случаи на насилие, през годината. Тази тенденция се запазва относително постоянна през годините, като за сравнение през 2010 г. е 31 % от общият брой случай на насилие.

 През 2011 г. в ОЗД са регистрирани общо 713 случая на физическо насилие, което представлява 32,8% от всички случаи на насилие през периода. Спрямо предходната 2010 година, относителния дял на децата преживели физическо насилие e 32,1%. В 93% от случаите, децата, жертва на физическо насилие през двата периода, се отглеждат в биологичните си семейства, като повече от половината от тях живеят в семейства с двама родители.

Близо 17,6% (382) от случаите на насилие, по които ОЗД са работили през 2011 г., се отнасят до психическо насилие. Близо 38% от децата, преживели психическо насилие, се отглеждат в непълни семейства, като от тях два пъти повече са децата, отглеждани само от майката, в сравнение с отглежданите само от бащата.

Общият брой на регистрираните случаи на сексуално насилие над деца през 2011 г. е 354 или 16% от общия брой случаи на насилие. През 2011 г. преобладаващи са случаите с деца, станали жертва на сексуално насилие в семейна среда. От общия брой случаи на насилие над деца, по които са работили социалните работници от ОЗД през 2010 г. всяко 3-то дете, е било жертва на физическо насилие, а всяко осмо – на сексуално.

Мястото на извършване на насилието е важна част от анализа на проблема. При проследяване на данните в периода 2001 – 2011 г. насилието в семейството е водещо. Близо четири от всеки пет случая на насилие над деца, с които са работили ОЗД през 2011 г., са регистрирани в биологичното семейството – 1 613 деца или 74,2% от общия брой случаи на насилие. В последните години случаите на насилие в семейна среда (биологично семейство, приемно семейство и семейство на близки и роднини), по които работят социалните работници от ОЗД, са относително постоянна величина около 81 % - 83%. 

Фигура: Разпределение на децата по място и вид на насилието (%).
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Националната телефонна линия за деца, поддържана от ДАЗД, ползва хармонизиран европейски номер 116 111. Тя има национално покритие, функционира 24 часа в денонощието и е безплатна за обаждащите се. Националната телефонна линия за деца предлага информиране, консултиране и помощ на деца във връзка с широк спектър от проблеми.

За периода 01.01.2011 – 31.12.2011 г. на Националната телефонна линия за деца 116 111 са приети 69540 повиквания. Броят на проведените консултации е  17368, като 14 855 от тях са с деца.

Консултациите, осъществявани на НТЛД 116 111, най-често са във връзка с емоционални и психо-социални проблеми (взаимоотношения с връстници, романтични отношения, тревожност, ниска самооценка, проблеми в общуването), търсене на информация (най-често за самата линия – как работи, какво предлага, както и за наличните ресурси за помощ за деца и семейства в общността), насилие над деца (физическо, психическо, сексуално, пренебрегване), семейни проблеми (конфликти между деца и родители, сиблингови взаимоотношения), училищни проблеми (спад в успеха, конфликти с учители). 

Друга голяма група хора, потърсили консултации на НТЛД 116 111 са родителите – 1043 от консултациите са проведени с родители.

За периода са подадени 295 сигнала за деца в риск към ОЗД, като органите за закрила на местно ниво са осъществили проверка на сигналите и са предприели необходимите действия. Забелязва се тенденция към повишаване на броя обаждания на НТЛД 116 111 - броят приети обаждания и осъществени консултации през 2011 г. е по-голям от този за същия период на 2010 г.

Държавната агенция за закрила на детето поддържа функционирането и на специализирана интернет страница „Сексуална експлоатация на деца с търговска цел” – www.stopech.sacp.government.bg. Тя предоставя възможност за подаване на сигнали, свързани с нарушаване правата на децата, деца в риск, които са въвлечени в престъпна, незаконна дейност и др. За постъпилите сигнали се води статистика, чиято цел е очертаване на общите тенденции, както и на настъпилите промени в обхвата на експлоатацията и насилието над  деца. За 2011 г. са подадени общо 234 сигнала.

 Случаите на насилие над деца заемат водещо място сред подадените сигнали на интернет страницата. През 2011 г. са постъпили общо 65 сигнала за насилие над деца или 28% от общия брой на всички сигнали. Като насилие в семейна среда са регистрирани 71% от случаите. 5% от общия брой подадени сигнали се отнасят до онлайн безопасността на децата и вредното съдържание в интернет, наличие на порнографско съдържание и съмнения за педофилски мрежи в интернет и др. 

През 2011 г. Държавната агенция за закрила на детето инициира разработването и координира работата на експертна група към Националния съвет за закрила на детето, по изготвяне на Национален план за превенция на насилието 2012 – 2014 г. Основните дейности, заложени в плана са насочени към: повишаване ефективността на мерките за закрила на децата от насилие; разширяване на достъпа и на видовете услуги за работа с деца в случаи на насилие и рехабилитация на децата и семействата; повишаване на професионалния капацитет на професионалистите, работещи с деца и превенция на насилието. Съществена част от процеса е промяната на обществените нагласи по отношение на насилието над деца, повишаването на осведомеността, чувствителността и активността на обществото към проблема насилие и злоупотреба с дете.
В съответствие с изискванията на Закона за закрила на детето (чл.6а) и решение на Националния съвет за закрила на детето, ДАЗД, като национален орган за координиране на политики и дейности за детето, през 2010 г. разработи „Координационен механизъм за взаимодействие при работа в случаи на деца, жертви на насилие или в риск от насилие и за взаимодействие при кризисна интервенция”. Във връзка с прилагането на местно ниво, на координациония механизъм беше извършен мониторинг на неговото изпълнение по разработена от ДАЗД методика и определени индикатори. Резултатите от мониторинговия доклад бяха представени през месец март 2011 г.  В процес на изготвяне е втория мониторингов доклад, който ще включи анализ на данни от всички представители на задължително представените страни на междуведомствените екипи на местно ниво.

През 2011 г. ДАЗД е работила по 47 случаи съгласно Координационния механизъм за рефериране и обгрижване на непридружени деца и деца-жертви на трафик, завръщащи се от чужбина. 36 момичета и 11 момчета са станали жертва на явлението трафик на хора с цел трудова или сексуална експлоатация. Случаите с деца са от следните държави: Испания – 10, Австрия – 7, Гърция – 7, Германия – 7, Англия -5, Швеция - 3, Чехия – 2, Холандия – 2, България- 4. Децата са били въвлечени в:

· извършване на джебчийски кражби – 22;

· просия – 6;

· непридружени – 10;

· неглижирани – 4;

· трафик на бебета – 2;

· сексуална експлоатация – 3.

Наблюдава се повишаване на сигнализирането на случаи на непридружени български деца в Испания. Доброто полицейско сътрудничество между службите в България и Австрия определя сигнализирането на случаите от там. През тази година се отчита повишаване на сигнализирането за непридружени български деца в Англия. Това се дължи на споразумение по линия на ГД “БОП” с британските полицейски служби, в рамките на което се създават съвместни екипи за разследване на случаи на трафик на хора /joint investigation team/.

Доброто сигнализиране на случаите с непридружени деца и деца, жертви на трафик, което предопределя и добрата координация на национално ниво, се дължат на доброто сътрудничество и съвместна работа на дирекция „Български документи за самоличност”, МВР. Все още се забелязва тенденция за непознаване на механизма за работа по тези случаи от страна на дипломатическите мисии на Р България зад граница. В рамките на своите правомощия през 2011 г. председателят на ДАЗД е предложил на министъра на вътрешните работи становища за налагане на принудителна административна мярка по чл. 76 а от Закона за българските лични документи за 33 деца, които са били въвлечени във вредни за тяхното развитие дейности. За 2011 г. 12 деца са били репатрирани от други страни в Р България.

България демонстрира своята загриженост и социална позиция в борбата срещу сексуалната експлоатация и сексуално насилие, като предприе действия по ратификацията на Конвенцията на Съвета на Европа за закрила на децата от сексуална експлоатация и сексуално насилие, подписана от Р България на 25 октомври 2007 г.  по време на 28-мата конференция на министрите на правосъдието в Ланзароте, Испания. 

На 21 септември 2011 г. Министерският съвет прие решение за предложение до НС за ратифициране на Конвенцията на Съвета на Европа за закрила на децата срещу сексуална експлоатация и сексуално насилие и през месец октомври Парламентът ратифицира със закон този многостранен правен акт. 

Конвенцията е първият международен правен инструмент, който включва в съдържанието си всички относими към закрилата на децата срещу сексуалната злоупотреба и сексуално насилие аспекти, включително злоупотребата, извършена в рамките на семейството, чрез употребата на сила, принуда или заплашване, явления като „grooming” (сприятеляването с деца онлайн с цел сексуална злоупотреба) и сексуалния туризъм. Този всеобхватен правен акт осигурява пълното и точно консолидиране на съществуващите в тази сфера универсални и регионални документи и към настоящия момент се явява най-високият международен стандарт за закрила на децата срещу сексуално насилие и експлоатация.

С ратифицирането на Конвенцията се потвърди ясната воля на България за идентифициране на актуалните проблеми в тази насока и същевременно търсенето на адекватен отговор чрез осъждане на всички форми на сексуални посегателства срещу деца. 

1.4.3.  Провеждане на обучения по превенция на различни видове рискове за живота и здравето.
БЧК

1.4.4. Нова – Програма „Интегрирани услуги за социално включване” -  Създаване на мрежа от интегрирани услуги за ранно детско развитие.
МТСП
Програмата включва осигуряване на устойчивост, качество и достъпност на социалните услуги. Приоритетна цел през отчетния период е развитието на интегрирани социални услуги за преодоляване на рисковете от отпадане от образователната система, както и рисковете пред здравното развитие на децата. 


Интегрираната подкрепа на децата и семействата е основният инструмент за борба с бедността и социалното изключване. През 2010 г. стартира изпълнението на нов подход за превенция на социалното изключване на децата и семействата в риск чрез реализацията на Проекта за социално включване, който се финансира със заем от Международната банка за възстановяване и развитие (Световна банка) в размер на 40 милиона евро. Проектът дава възможност на общините да развиват услуги за ранно детско развитие, за превенция на рисковете в ранна детска възраст, за по-добро обхващане и подобряване на готовността на децата за включване в образователната система, за подобряване на семейната среда и т.н. 


Сключени са Споразумения за финансиране за проектите на 59 общини на стойност 58 917 489.58 лева, от които 54 165 426 лева – финансиране от МТСП (28 815 433 лв. за услуги, 22 029 302 лв. за строителни и ремонтни дейности, 3 320 691 лв. за обзавеждане и оборудване). Проведени са от бенефициентите 52 търга за избор на изпълнители на СМР, от които са сключени 50 договора за над 20 милиона лева. Реалното усвояване на средствата от заем 7612 BG започна през месец ноември 2011 г., като само за два месеца бяха разплатени 6 122 850.83  лв., а усвояемостта на заемните средства за 2011 година достигна 97.06 % (усвоени са 5 884 756 лв. при разходен таван за външно финансиране по ПСВ по бюджета на МТСП за 2011 г. от 6 063 070.01 лв.). По проекта ще се предоставят:

· Услуги за деца от 0 до 7 г. и техните родители – Формиране и развитие на родителски умения, Ранна интервенция на уврежданията чрез създаване на Център за ранна интервенция на уврежданията, Семейно консултиране и подкрепа, Здравна консултация за деца, Детегледачи, Семейни центрове за деца от 0 до 3 години, Намаление на таксата за детска ясла;
· Услуги за деца от 3 до 7 г. и техните родители - Интеграция на децата в детските градини и в предучилищните групи/класове, Мониторинг на готовността за обучение, Семейно консултиране и подкрепа, Здравна консултация за деца, Семейни центрове за деца от 3 до 7 години, Допълнителна подготовка за равен старт в училище, Индивидуална педагогическа подкрепа за деца с увреждания.

1.4.5. Въвеждане на поетапно целодневна организация на учебния ден за учениците от І до VІІ клас в държавните и общинските училища (има отношение и към мярка 1.3. Съвместяване на родителството с трудово-професионалната реализация).
МОМН
За постигане на целта за по-добра социализация, възможности за личностно развитие и подкрепа при обучението, се въвежда поетапно целодневна организация на учебния ден за учениците от І до VІІ клас в държавните и общинските училища, като за учебната 2011/2012 г. са обхванати и учениците от II клас, за което са осигурени допълнително 17.9 млн. лв. Предвижда се въвеждането на целодневна организация на учебния ден за учениците от III клас за учебната 2012/2013 година, както и окончателно въвеждане на задължителна предучилищна подготовка за децата от 5-годишна възраст до постъпване в първи клас. Последната мярка е част от реформата, целяща поетапно разширяване на обхвата в задължителната предучилищна подготовка.
Мярка 1.5. Създаване на условия за подобряване качеството на живот на децата, настанени в специализирани институции

1.5.1. Изпълнение на програма „Медико-социални грижи за деца в неравностойно положение”

1.5.1.1. Осигуряване на по-добра грижа за децата, отглеждани в ДМСГД, чрез осигуряване на по-голям брой специализиран персонал, полагащ грижи за едно дете.
1.5.1.2. Създаване на условия за живот на децата от ДМСГД, максимално близки до тези в семейната среда.
1.5.1.3. Стартиране на проект за замяна на 8 пилотни домове за медико-социални грижи за деца от 0 до 3 г. с нов модел на здравно-социални услуги за деца и семейства от общността. 

МЗ

През 2010 г. е приет политически документ Национална стратегия „Визия за деинституционализация на децата в Република България”. За постигане целите на стратегията, Министерския съвет прие План за действие за изпълнение, който предвижда да бъдат реализирани 5 проекта в рамките на 10 години. 

В изпълнение целите на Националната стратегия, Министерството на здравеопазването прие Концепция за деинституционализация на децата от Домовете за медико-социални грижи за деца. В изпълнението на тази концепция са заложени дейности, свързани с развитието на интегрирани междусекторни здравно-социални услуги в подкрепа на детето и семейството. Поставените дългосрочни цели за реформа в системата на ДМСГД са насочени към: създаване на услуги по превенция на настаняването на деца до 3 годишна възраст извън семействата им и развиване на алтернативна семейна грижа за децата, които биват отделяни от своите семейства; замяна на ДМСГД с нови интегрирани здравно-социални услуги в общността за подкрепа на семейства на малки деца, с особено внимание към децата с увреждания.

Концепцията включва и Пилотен проект за деинституционализация на децата от  8 домове за медико-социални грижи за деца, в градовете Русе, Монтана, Търговище, Пазарджик, Пловдив, Перник, Габрово и „Св. Параскева“ в София. 

В процеса на деинституционализация на пилотните ДМСГД за реализирането на проекта, който интегрира планирането и прилагането на конкретни и ефективни мерки за реална деинституционализация на децата от 0 до 3 годишна възраст, настанени в ДМСГД и децата от общността в риск от изоставяне, се използва по взаимнодопълващ начин финансов ресурс по две оперативни програми - Оперативна програма „Развитие на човешките ресурси ”(РЧР) и Оперативна програма „Регионално развитие” (РР). Цялостната концепция за реформа и преструктуриране на пилотните ДМСГД се основава на реализиране на следните последователни действия: планиране на услугите, изграждане на инфраструктура, извеждане на децата, издръжка на услугите. Министерство на здравеопазването ще изпълни това в рамките на два проекта, разработени в съответствие с изискванията на двете европейски програми. По Оперативна програма „Регионално развитие“ се осигуряват средствата за разработване на инфраструктура на услугите в преструктурираните ДМСГД – проект „Преструктуриране на домовете за медико-социални грижи за деца от 0-3 г.“, който стартира от 21.07.2011 г. и е със срок 24 месеца. 
По Оперативна програма „РЧР“ се допълват мерките, финансирани по ОП „РР“, като се осигуряват финансови средства за функционирането на новосъздадените услуги в преструктурираните ДМСГД. 

На 26.10.2011 г. бе сключен Договор за безвъзмездна финансова помощ  BG051РО001-5.2.10-0001-С0001 по проект „ПОСОКА:семейство” BG051РО001-5.2.10-0001 по процедура за директно предоставяне на безвъзмездна финансова помощ BG051РО001-5.2.10 „Шанс за щастливо бъдеще”, Компонент 1: „Подготовка за преструктуриране на ДМСГД” от Оперативна програма „Развитие на човешките ресурси“ 2007-2013, с продължителност 32 месеца. Партньори по проекта са Агенция за социално подпомагане (АСП) и Държавна агенция за закрила на детето (ДАЗД).

Целта на проекта е подготовка за преструктуриране на ДМСГД за деца от 0 до 3-годишна възраст, чрез извършване на целенасочена подготвителна дейност в 8-те пилотни области.

Основни дейности по проекта са:

· Управление и администриране на проекта; 

· Сформиране на екипи в пилотните общини и национална координация на проектните дейности;
· Основни анализи за подготовка на преструктуриране на ДМСГД. Подготвителни дейности по реинтеграция на децата; 

· Планиране на конкретни услуги. Разработване на методологии за иновативните услуги;
· Популяризиране на процеса на преструктуриране на ДМСГД: комуникационна кампания и информиране и публичност;
· Обучение на персонала в пилотните ДМСГД и на персонала в новоразкритите услуги.

От 01.01.2011 г. е закрит ДМСГД – гр. Тетевен в рамките на проект „Трансформиране на ДМСГД – гр. Тетевен в Център за обществена подкрепа”. Проектът е финансиран и реализиран от британска детска благотворителна организация и „Надежда и дом за децата” в сътрудничество с Министерство на здравеопазването, Министерство на труда и социалната политика (МТСП), ДАЗД и Община Тетевен. На територията на бившата институция е разкрит Център за обществена подкрепа с държавно-делегиран бюджет, предоставящ социални услуги в следните основни звена: Звено „Спешен прием” с капацитет 6 деца, Център по приемна грижа, Мобилно звено по превенция на изоставянето, Център за работа с деца с отклоняващо се поведение и в риск от отпадане от училище.

В края на 2010 г. стартира Проект „Семейство за всяко дете – закриване на ДМСГД Шумен” в партньорство между УНИЦЕФ, МЗ, МТСП, ДАЗД, АСП, областния управител на област Шумен и Община Шумен. Проектът се изпълнява с финансиране, осигурено от предаването на бТВ „Великолепната шесторка“ – сезон 2, дарение от българското правителство, както и със собствени средства на УНИЦЕФ. Проектът ще създаде мрежа от услуги и мерки за подкрепа на родителите и семействата на малки деца (0-3 години), с което ще доведе до закриването на ДМСГД в град Шумен. При стартиране на проекта в ДМСГД – гр. Шумен е имало около 100 деца. Към 31.03.2012 г. броя на децата е 36, като 3 от тях са здрави и 33 с увреждания и хронични заболявания. За 2011 г. в дома са приети 21 деца и са изписани 72 деца, от които 36 са настанени в приемни семейства, 11 са реинтегрирани, 20 деца осиновени в България и 3 осиновени в чужбина. 

В края на 2011 г. в 31 ДМСГД е имало 1833 деца на институционална грижа, 503 деца на дневна грижа и 58 недоносени деца, настанени за доотглеждане. В края на 2011 г. в  ДМСГД около половината от децата са с увреждания и хронични заболявания 

1.5.2. Мониторинг и контрол върху спазване правата на децата, настанени в специализирани институции за деца и резидентен тип услуги.

ДАЗД

       През 2011 г. експертите на ДАДЗ извършиха:

· По сигнали на граждани са извършени 27 проверки по спазване на Наредбата за критерии и стандарти за качество на социалните услуги за деца в специализирани институции за деца. Извършените проверки в специализираните институции сочат известни пропуски в документирането на социалната работа с децата, воденето на рапортните книги за протичането на дежурствата и на личните досиета на децата. Наблюдава се неразбиране на същността на социалната работа с деца, преживели насилие, не се предприемат адекватни действия за проучване на обстоятелствата, свързани с данни за упражнено насилие над деца от домовете.

· Проверени са 11 Кризисни центъра за деца, 3 Кризисни центъра за деца и лица - делегирана държавна дейност, както и 3 центъра на лицензирани доставчици за социални услуги на страната.

· Извършени са планови проверки в 23 дома за деца с физически и умствени увреждания /ДДМУИ/ на територията на цялата страна, един дом за деца с физически увреждания и съхранен интелект  /ДДФУСИ/ и един дом за медико – социални грижи за деца /ДМСГД/. Проверките са извършени съвместно с представители на определените окръжни прокуратури в страната, Български Хелзинкски Комитет и външни експерти. Дадени са задължителни предписания на 15 институции.
· Извършени са повторни планови проверки в 15 институции за проследяване на изпълнението на дадените задължителни предписания.
· През 2011 г. ДАЗД извърши проверки за спазване правата на детето в 26  специализирани институции. 

1.5.3. Принос на научната общност

Институт за изследване на населението и човека (ИИНЧ) - БАН


По Направление 1 на националната стратегия за демографско развитие, научните работници в ИИНЧ към БАН разработиха следните проекти и материали: 
· Проект «Баланс между работа и семейство. Позитивен и негативен тип взаимовлияние между работа и семейство» (ас.Б. Андреев)

· Доклад: Образование, здравеопазване и социално развитие на децата. Международен сравнителен анализ на семейното насилие в ромската общност. 
· Анализ на резултатите от изследването «Превенция на изоставяне на деца в институции» (доц. И. Томова). Доклад, предоставен  на съответните компетентни институции – УНИЦЕФ, МТСП и др.
3.2. Направление 2 - Увеличаване на средната продължителност на живота

Мярка 2.1. Предприемане на мерки за намаляване на детската смъртност

2.1.1. Разширяване обхвата на пренаталната диагностика при бременни жени, с цел предотвратяване раждането на деца с тежки увреждания. (виж 2.3.)
МЗ

2.1.2. Намаляване на жертвите от пътнотранспортни произшествия, чрез кампании, формиращи поведенчески модели в подрастващите участници в пътното движение

БЧК
Държавно обществена  консултативна комисия по проблемите на безопасността на движението по пътищата, държавни институции и неправителствени организации
На национално и регионално ниво структурите на БЧК в партньорство с различни институции участваха в различни кампании и мероприятия свързани с превенцията на пътния травматизъм при децата.
Световният ден на първата помощ, който се отбелязва всяка втора събота на месец септември, през 2011 г. премина под логото «Да запазим децата на пътя». В него взеха участие над 2 500 доброволци и щатни специалисти на БЧК. В повечето големи градове на страната доброволците на Българския Младежки Червен кръст /БМЧК/ направиха демонстрации на техниките за оказване на първа помощ, съпътствани от информационни кампании, опреснителни курсове за актуализиране на уменията по първа помощ и др. В София, БЧК  отбеляза Световния ден на първата помощ с хепънинг пред Националния дворец на културата. Във връзка с Десетилението на действия за безопасност по пътищата, обявено от ООН/ 2011-2020 г/ и началото на новата учебна година, денят бе посветен на опазване живота и здравето на децата от пътни произшествия. Доброволците от Младежкият авариен екип на Столичната организация на БЧК, съвместно с полицаи от КАТ и служители на спешна медицинска помощ направиха демонстрация на взаимодействието на различни служби за овладяване на  пътно произшествие и оказване на първа помощ на пострадалите;
Организирани бяха открити уроци по пътна безопасност с ученици от 1 до 3 клас. Целта бе да се разясни на децата какъв модел на поведение да имат на пътя, за да бъдат избегнати травматични инциденти. Бяха обучени над 10 000 ученици от цялата страна съвместно с представители на Пътна полиция и СБА

БЧК участва в провеждането на Републиканския шампионат по приложно колоездене, под надслов «Младежта за безопасност на движението», който се организира от СБА. В него участваха деца от 10 до 15 години от клубовете по приложно колоездене в страната. Децата се състезаваха по майсторско управление на велосипед, при спазване на знаците за безопасно управление и по оказване на първа помощ при пътно транспортни произшествия. 

БЧК участва в Националната ученическа викторина по безопасност на движението «Да запазим децата на пътя», организирана от Министерство на образованието, младежта и науката и Националния дворец на децата. Основната цел на викторината бе изграждането на навици и умения за действие в условията на пътното движение и формирането на култура за безопасно поведение на пътя. Задачата на БЧК бе да обучи участниците по първа помощ и да организира изпита на регионално, областно и национално ниво, за да знаят как правилно да реагират при пътен инцидент с пострадали хора. 

Проведени  бяха различни фондонабирателни инициативи за набиране на средства за «Националния дарителски Фонд за подпомагане на деца , пострадали от пътнотранспортни произшествия», който се менажира от БЧК. Основната цел на Фонда е да подпомага лечението и възстановяването на деца, пострадали от ПТП. През 2011 г. бяха подпомогнати 42 деца, като бяха осигурени средства за долекуването им.

По инициатива на БЧК, Държавно-обществената консултативна комисия по    проблемите на безопасността на движението,КАТ-Пътна полиция, СБА и Българската асоциация на застрахованите и пострадалите при катастрофи на 21 ноември 2011 година за втори пореден път се отбеляза Световния ден на жертвите от катастрофи. В инциативата се включи и Българската православна църква. На много места в страната ОС на БЧК съвместно с партньори организираха панахиди за почитане паметта на загиналите в пътни инциденти. 

2.1.3. Превантивна дейност с деца в предучилищна възраст и ученици от първи до четвърти клас за намаляване броя на децата, жертви на пътно-транспорти произшествия. Провеждане на беседи с деца в предучилищна възраст и ученици от първи до четвърти клас.

2.1.4. Участие в организирането на състезания, викторини, конкурси, тематични изложби и забавни игри, свързани с прилагането на правилата за безопасност на движението по пътищата.

ДАЗД

Представители на Държавната агенция за закрила на детето взеха участие в работна среща по покана на Главния директор на Международни организации и програми към Българска стопанска камара, гр. София, на която беше представена проектна идея за разработена „сериозна игра” - учебна игра за научаване правилата за движение по пътищата за пешеходци, насочена към децата от началните класове. 

Българската стопанска камара участва в Европейска мрежа за обмен и разпространение на технологиите и познанието в иновативната сфера на обучение на основата на сериозни игри, по които се обучават пилоти и мениджъри.

Концепцията за сериозна игра „Забавни пътища” беше представена от г-н Бранимир Ханджиев, Главен директор на Международни организации и програми. С този проект се създава учебна игра, представляваща изучаването на правилата за движение по пътищата от децата в началните класове на училището, чрез компютърна игра.

Целта на компютърната игра е децата да се запознаят с основните правилата за движение по забавен и интересен начин, като играта може да се използва за помагало в часовете по безопасност на движението. С помоща на играта децата да формират знания, умения и навици за вземане на правилни решения при участието им на пътя за движение. По този начин се стимулира изграждането им на модел на поведение на пътя  и гарантира тяхната сигурност и безопасност. 

Г- н Ханджиев, допълни че се забелязва увеличение на обучението за служители и специалисти във фирмите със средствата на сериозни игри, за развиване на различни компетенции и умения. 


Самата игра беше представена от г-жа Елена Вълева – психолог и Иван Атанасов, софтуерен специалист и автор на компютърната игра „Забавни пътища”. Целта на играта е да научи децата да взимат правилни решение, осигурява интерактивност, играчите активно изследват и анализират ситуацията, играта подпомага запаметяване на правилата за безопасно движение, осигурява на децата преживявания, но не изглежда като учебен материал.  

Играта се състои от три части и изгражда модел на поведение от децата на пътя, като те се запознават с правилата на движение по пътя по интересен и забавен начин. Допълни още, че играта ще е свободна за разпространение и ползване. В играта, децата ще преживяват истински приключения в един вълшебен град, а техни съветници, помагачи и партньори ще бъдат герои от различни приказки. Мъдрите съвети ще се дават от магьосници. Според г-н Атанасов играта има за цел да менторства по ненатрапчив начин, защо определено действие е правилно и защо не, което е в основата на деткото любопитство. Играта е предназначена за ученици от началните класове, може да се използва като допълнително помагало. Накрая играта съдържа и тест с въпроси, който да им даде представа за това, какво са научили и какво трябва да доразвият. 

Режимът на играта включва няколко части: приключение - предвидено да въведе играчите в правилата за движение, с което се създава усещането за максимално близко до реалността събитие, изграждане на навик за оглеждане в условията при натоварено движение/, графики,  направени с приемливи цветове. Задачите в играта се разкриват от приказни герои, като ситуацията се повтаря многократно, с цел да се изгради умения за взимане на вярното решение. Учебната игра включва и режим на мини –игри с различни варианти, и режим –тест, в които играчите отговарят на редица въпроси. 

Мярка 2.2. Превенция на по-ранната смъртност при мъжете
2.2.1. Изпълнение на Програма СИНДИ (ограничаване на рисковите ф-ри тютюнопушене, алкохолизъм, затлъстяване, хиподинамия, стрес) – виж 2.4.1.
Мярка 2.3. Превенция на майчината смъртност
2.3.1. Осигуряване на достъп до специализирана акушеро-гинекологична помощ на всички бременни жени и на родилките до 42 дена след раждането – профилактични прегледи и изследвания и акушерска помощ.

МЗ

Една от Целите на хилядолетието на ООН за България е „Подобряване здравословното състояние на майките и намаляването на майчината смъртност”.  Майчината смъртност у нас е показател, който се равнява с този в останалите европейски страни (5 на 100 000 живородени). 

Превенцията на майчината смъртност е свързана с многопосочни дейности като: подобряване на качеството и достъпа на здравните услуги. За тази цел се работи по непрекъснато подобряване квалификацията на специалистите, работещи в системата на майчиното здравеопазване – актуализирани са медицинските стандарти по „Акушерство и гинекология”, провеждат се продължаващи обучения на общопрактикуващите лекари (програма UNFPA на ООН) и специалистите по АГ (през 2010 г. са проведени пет конференции на лекарите-специалисти по акушерство и гинекология); осигурено е право на достъп на всички бременни жени, независимо от здравноосигурителният им статус, до акушерска помощ – чл. 82, ал. 1, т. 2 от ЗЗ. През 2011 г. не беше извършена промяна и допълнение на Наредба № 26/2007 г. на МЗ за предоставяне акушерска помощ на здравнонеосигурени жени и за извършване на изследвания извън обхвата на задължителното здравноосигуряване на деца и бремени жени, по отношение осигуряването на пълния пакет профилактични прегледи на бременността за здравнонеосигурени бремени жени. Следва това да бъде извършено през 2012 г., тъй като промяната в тази посока е заложена в чл. 82, ал.1, т.2 и ал. 5 от Закона за здравето (ДВ бр. 41 от 2009 г., в сила от 1.07.2009 г. ).

По Национална програма за редки болести (НПРБ) 2009 – 2013 г. (приета с Протокол № 46 /2009 г. на МС) се финансира пренатална диагностика на бремени жени за голям брой генетични заболявания на плода, както и се провежда масов неонатален скрининг за пет най-често срещани тежки генетични заболявания. През 2011 г. в неонатален скрининг за фенилкетонурия са обхванати 65 694 новородени и са регистрирани 7 случая на деца със заболяването. В неонаталния скрининг за хипотиреоидизъм са обхванати 63 900 новородени. През 2011 г. по НПРБ са извършени общо 21 870 биохимични скрининга при бременни жени за синдром на Даун и още пет хромозомни болести, дефекти на коремната стена и невралната тръба, което е 1/3 от всички раждания. При проведения скрининг са установени 1 145 отклонения в резултатите, наложили пренатална ДНК диагностика за анеоплоидии и пренатална цитогенетична диагностика. Установени са 61 бременности с вродена тежка патология на плода. 

Мярка 2.4. Подобряване на качеството на живот

2.4.1. Изпълнение на програма „Профилактика на незаразните болести”

МЗ

През 2011 г. от Министерство на здравеопазването, Регионалните здравни инспекции (РЗИ), Националния център по обществено здраве и анализи (НЦОЗА), Националния център по радиология и радиационна защита (НЦРРЗ) са реализирани дейности по различни национални и регионални програми, които са насочени към превенция на незаразните заболявания.

2.4.1.1. Дейности по програма СИНДИ

СИНДИ е интервенционна програма за интегрирана профилактика на хроничните неинфекциозни заболявания, чиято продължителност беше до 2010 г. През 2011 г. е подготвен проект на СИНДИ 2011 – 2020 г.

Поради липса на финансиране през 2011 г. реализираните дейности в деветте демонстрационни зони са ограничени. От РЗИ са проведени редица обучителни дейности в градовете В. Търново, Видин, Габрово, Добрич, Кърджали, Ст. Загора, Ловеч, Русе и Ямбол -  101 семинари и курсове с 2 747 участници, 470 лекции с 10 222 участници и 313 видеопокази с 3 883 участници. През годината са организирани 30 масови мероприятия (кампании) със 7 224 присъстващи.

В гр. Добрич са проведени три кампании: Кампания за профилактика на високото кръвно налягане за повишаване информираността на населението от третата възраст за рисковите фактори, водещи до хипертония; Кампания за профилактика на остеопорозата, под мотото „Заедно за здрави кости”. Целта на Кампанията е да се насочи вниманието на обществеността към рисковите фактори и профилактиката на остеопорозата. Организирано и проведено е измерване на костната плътност (остеодензитометрия) на желаещите граждани от гр. Добрич, определяне на личния риск от остеопороза, чрез попълване на Едноминутен тест за оценка на риска, издадени са 3 информационни бюлетини, които са разпространени до национални и местни медии; Кампания за стимулиране на двигателната активност, проведена в рамките на детската компонента на програма СИНДИ. 
От РЗИ Кърджали, са организирани различни инициативи, които имат за цел чрез спорт и физическа активност да се намали разпространението на рискови за здравето фактори и да се приобщят по-големи групи от населението към физически активен начин на живот. Ежегодно се провежда кампания „Движението е здраве, младост и красота”, която през 2011 г. се проведе под мотото: „Природата се събужда, събуждаме се и ние”. 

Проведено е проучване за факторите на риска за здравето, свързани с начина на живот (нездравословно хранене, тютюнопушене и ниска двигателна активност) и повишаване обществената информираност за профилактиката на артериалната хипертония и нейното ранно диагностициране. Разкрит е Кабинет за безплатно измерване на кръвното налягане, като най-голям е броят на лицата, посетили кабинета от възрастовата група 51-60 г., общо 1 282 души - 720 мъже и 562 жени. Средният показател на кръвното налягане регистрирано в тази възрастова група е 140/95 mm Hg.

В рамките на изпълнение на програмата „Здрави деца в здрави семейства” – детска компонента на програма СИНДИ, са осъществени редица интервенционни дейности (семинари, курсове, лекции, видеопокази, проучвания) за ограничаване на рисковите фактори, свързани с начина на живот. Част от многообразните дейности реализирани в различните зони са следните:

· В училищата на гр. Ловеч са създадени 7 Клуба „Посланици на здравето”. Клубовете функционират на принципа – обучение в група от типа „връстници обучават връстници” и са в помощ на здравно-образователните интервенции сред учениците на гр. Ловеч. Съгласно разработена от експертите на РЗИ програма са реализирани 29 обучения, засягащи основните рискови фактори за здравето. Обучени са около 200 лица, на които са раздадени здравно-образователни материали.

· От РЗИ Велико Търново са организирани и проведени 80 обучителни дейности с деца и ученици, педагози и педагогически съветници, медицински специалисти от здравни кабинети в детски градини и училища, родители, студенти, с общ обхват 1 227 лица, по темите тютюнопушене, нездравословно хранене и хранителни разстройства, употреба на наркотици и алкохол.

· От РЗИ Добрич през 2011 г. са проведени 88 лекции и обучения на 2 063 лица, по теми свързани с факторите на риска: „Профилактика на тютюнопушенето”, „Здравословно хранене”, „Двигателна активност”, „Превенция на насилието в училище”. Проведени са 12 обучения с медицинските специалисти от детските градини и училища за усъвършенстване на компетентностите и методите на работа с децата и учениците.

От НЦОЗА са разработени методични материали по факторите на риска, предназначени за медицински специалисти и учители от училищата в Кърджали и Габрово.

За превенция на рисков фактор „употреба на наркотици”, от РЗИ Ловеч е отбелязан Световният ден за борба с наркотиците – 26 юни, с  провеждане на обучителна кампания, в която се включват 110 млади хора от средни училища и социални центрове за младежи от Ловеч. Проведени са общо 9 интерактивни обучения по темата и са предоставени 360 здравно-образователни материали.

От РЗИ Велико Търново са проведени 7 интерактивни обучения със 105 деца в риск по темата „Наркотиците – видове и последици от употребата им”.

За изграждане на капацитет за профилактика у професионалистите работещи в учебните заведения от РЗИ Русе са проведени общо 10 семинари с 671 участници. Два от семинарите са на тема: „Превенция на употребата на наркотични вещества”, на които са присъствали 18 педагози.

През м. юни от РЗИ Ямбол са организирани и проведени хепънинг и антидрога инициатива за борба с дрогата и стреса. Съвместно с БЧК младите хора са получили информация за вредата от наркотичните вещества. Втората част на кампанията е преминала под мотото „Време е да прогледнеш” – с представяне на аранжирана изложба на наркотични вещества в Младежкия дом съвместно с РПУ на МВР Ямбол. Мероприятията са проведени със съдействието на Областния съвет по наркомании. На присъстващите са раздадени информационни материали.
Международният ден за борба с наркоманиите е отбелязан с участие на представители от РЗИ Стара Загора в Обществен дебат на тема: „Светът на зависимите и ние”.

2.4.1.2. „Национална програма за действие по околна среда – здраве 2008-2013г.”

Основната цел на Националната програма е намаляване и предотвратяване на риска за здравето на населението в резултат на въздействието на факторите на околната среда, подобряване състоянието на околната среда и качеството на живот на гражданите. 

За постигане на тази цел от 28-те РЗИ са реализирани разнообразни дейности, част от които са 17 пресконференции и 395 участия в TV и радиопредавания. Проведени са общо 33 семинари и курсове с 824 участници, 396 лекции с 10 876 участници, 464 видеопокази за 7 468 участници, 78 масови прояви с 19 674 участници, извършени са 20 проучвания, при които са обхванати 6192 лица. Издадени са 61 заглавия в тираж 69 551 броя. Разпространени са 79 149 броя материали.

Чрез средствата за масова информация е проведена разяснителна кампания за вредата от електромагнитните лъчения на базовите станции на мобилните оператори и ползваните мобилни средства за комуникация. 

През 2011 г. в подкрепа на целите на кампанията Десетилетие за действие по безопасност на движението, която се провежда в страни по целия свят, приоритет на РЗИ са били дейности, свързани с повишаване мотивацията на хората за спазване правилата за движение по пътищата. При реализирането на мероприятията и издаването на информационни материали, поради спецификата на дейностите и за осъществяването им по атрактивен начин, регионалните здравни инспекции са работили със съдействието на структури на Министерство на вътрешните работи, Министерство на околната среда и водите, Министерство на образованието, младежта и науката, Съюза на българските автомобилисти, Български Червен кръст, общини, медии, неправителствени организации (НПО). 

През 2011 г. е проведено проучване сред родители в седем областни града, за оценка на техните знания и нагласи относно обучение на децата за безопасно поведение на улицата. От експерти в НЦОЗА са разработени информационни материали по безопасност на движението, предназначени за родители и деца: дипляна „Да знаем как да опазим живота и здравето на децата” и плакат „Спазвайте правилата за движение”.

В раздела „Детско здраве-околна среда” на Националната програма приключи проучването на здравния риск от злокачествени новообразувания на кожата в средната и горната училищна възраст, проведено от НЦОЗА, с участието на 28-те РЗИ.
Доказано е, че прекомерното слънчево експониране през първите години от живота на детето представлява един от главните рискови фактори за появата на кожни предтуморни и туморни лезии в зряла възраст, особено у индивиди с висока фоточувствителност. През 2011 г. е направен статистически анализ на данните от анкетно проучване, проведено с родителите на 3000 ученика на възраст 7-11 г. от цялата страна. Целта на проучването е да се установят децата с повишена чувствителност на кожата към слънчевата радиация и да се запознаят те и техните родители с мерките, необходими за своевременно намаляване на риска от слънчеви изгаряния и туморни заболявания на кожата. Статистическата обработка на получените резултати от проведеното анкетно проучване показа, че с висок риск са 7,6 % от децата. На базата на данните от проучването е изготвена Карта на риска при слънчево експониране. 

През 2011 г. приключи проучването за „Въздействието на целодневното обучение при ученици от столични училища“, реализирано от НЦОЗА и Столична РЗИ, изготвен е доклад. За резултатите, изводите и препоръките МЗ информира Министерството на образованието, младежта и науката. 

В периода 2008 – 2011 г. е проведено проучване от НЦОЗА и 11 РЗИ в три етапа с тема: „Състояние и обезпечаване на санитарните съоръжения в сградния фонд на детски ясли, градини и училища. Оценка на хигиенните практики, познанията, нагласите и уменията на деца и родители по отношение на личната хигиена. Разработване и въвеждане на програма за подобряване на здравната култура на децата от 0 до 18 години”. Основната констатация в началото на проучването е, че състоянието на санитарните съоръжения в детските и учебните заведения за деца е незадоволително, а за отстраняване на нарушенията и привеждането им в съответствие със здравните изисквания е необходимо приоритетно отпускане на достатъчно средства за ремонт и поддръжка.

Сравнителната здравна оценка на състоянието на санитарните съоръжения в детските и учебни заведения в края на проучването показа значително подобряване спрямо началото на проучването. През учебната 2011/2012 г. с малки изключения, санитарните съоръжения са приведени в съответствие със здравните изисквания. За повишаване нивото на информираност и знания за здравословен начин на живот са подготвени подходящи информационно-образователни материали за ученици и родители. 

През 2011 г. от НЦРРЗ са реализирани дейности, свързани с:

- „Оптимизиране на радиационната защита на персонала и на пациентите при медицински процедури под рентгенов контрол”. Измерени са дозите на пациентите и на персонала при урологични процедури под рентгенов контрол в 3 клиники: Клиника по ендоурология и екстракорпорална литотрипсия на ВМА - София, Отделение по образна диагностика на УМБАЛСМ „Пирогов” и Клиника по урология и екстракорпорална литотрипсия на УМБАЛ „Александровска” ЕАД. 
След приключване на проучването, в което са включени общо 364 процедури е изготвен анализ. Протоколите с направените констатации и препоръки за намаляване на дозата на пациента и персонала са предоставени на всички отделения, участвали в проучването. Подготвен е проект за два постера за информиране на медицинския персонал в лечебните заведения за начините за намаляване на облъчването на персонала и на пациентите. Постерите ще бъдат отпечатани и разпространени в лечебните заведения, както и публикувани на интернет страницата на НЦРРЗ; 


- „Провеждане на контрол на нивата на радон в училищни сгради и детски градини, в които децата и подрастващите прекарват по-голяма част от времето си в район Кремиковци, гр. София. Формулиране на мерки за предотвратяване на експозицията на радон”. През лятото на 2011 г. са проведени скринингови измервания на концентрацията на радон в 16 училища и детски градини в район Кремиковци. Направени са препоръки за провеждане на дългосрочно измерване (6 месеца или една учебна година) в сградите, в които са констатирани стойности над референтните нива. При потвърждение на резултатите, сградите следва да бъдат ремонтирани, с цел редуциране на нивата на радон в помещенията. 

Отпечатана и разпространена е брошура предназначена за информиране на ученици, родители и учители по проблема. 

2.4.1.3.  Национален план за действие „Храни и хранене”

През 2011 г. е изготвен от междуведомствена работна група и представен пред Ръководството на МЗ проект на Национален план за действие „Храни и хранене 2012 -2017 г.”.
Подготвена и публикувана е Наредба № 6 от 10 август 2011 г. за здравословно хранене на децата на възраст от 3 до 7 години в детски заведения (обн. ДВ. бр. 65 от 23.08.2011 г.), насочена към децата посещаващи организирани детски колективи в общински, държавни и частни заведения, както и за децата от подготвителните групи в училищата, при целодневна организация на предучилищната подготовка. Във връзка със спазване на изискванията на наредбата от РЗИ е извършена тематична проверка за състоянието на храненето във всички детски градини и заведения, в които се отглеждат деца на възраст 3-7 години, както и в училищата с подготвителни групи, в периода 15.09. – 15.10.2011 г.

От РЗИ са организирани и проведени 54 масови мероприятия с 11 206 участника, 152 семинари и курсове с 3 539 участници; изнесени са 743 лекции и беседи с 15 898 участници. Разпространени са 39 817 здравно-информационни материали и са издадени нови 8 заглавия с общ тираж 1 690 броя. Реализирани са 165 TV предавания и 246 радиопредавания. 
2.4.1.4. Национална програма за ограничаване на тютюнопушенето в Република България
През 2011 г. е подготвен проект на Национална програма за ограничаване на тютюнопушенето в Република България 2012-2015 г. Изготвен е и проект на ЗИД на Закона за здравето за въвеждане на пълна забрана на тютюнопушенето на закрити и на някои открити обществени места. Проектът бе одобрен от МС и беше представен в Народното събрание.

Продължи да функционира Националната линия за отказ от тютюнопушене (НЛОТ) – тел. 0700 10 323, поддържа се членството на НЛОТ в Европейската мрежа на линиите за отказ от тютюнопушене, както и интернет страница www.aznepusha.bg.

По указание на Министерство на здравеопазването, всички РЗИ проведоха през годината общо 4 кампании: кампания, посветена на Световния ден без тютюн на 31 май, с мотото „Рамковата конвенция за контрол на тютюна на СЗО”; кампания за отбелязване на Международния ден без тютюнопушене - 17 ноември с обединяваща тема „Аз не пуша, не пуши с мен и ти!”; медийна кампания „Вреди от тютюнопушенето” с предоставен видеоклип от Световната белодробна фондация; кампания „Бременност без тютюнев дим”, инициирана и организирана от МЗ, АГ болница „Шейново” с подкрепата на „Майчин дом”, АГБ „Света София” и пациентските организации „Искам бебе” и „Зачатие”. В АГ болница „Шейново” са образовани 200 бъдещи майки в Училище за бременни жени.

През 2011 г. е извършена тематична проверка от 28-те РЗИ по спазването на Закона за здравето и Наредбата за условията и реда, при които се допуска тютюнопушене в закрити обществени места и в сградите с обособени работни места. Обобщена е информацията за дейността на Консултативните кабинети за отказ от тютюнопушене и за контрола по спазване на забраните и ограниченията на тютюнопушенето от всички РЗИ. В резултат на направените 61 717 проверки, са издадени 4 305 предписания и 1 363 наказателни постановления на обща стойност 276 120 лв. 

През календарната година в цялата страна от РЗИ са проведени множество дейности по ограничаване на тютюнопушенето сред населението чрез информиране за вредите от употребата на тютюневите изделия и последствията й върху качеството на живот: 77 семинари с 2 261 участници; 17 курса със 198 участници; 627 лекции и беседи с 15 434 участници; 1 049 видеопокази с 24 256 участници; осъществени са 79 масови прояви с 21 204 участници; проведени са 203 проучвания; издадени са 5 броя заглавия в тираж 4 100 бр.; разпространени са 43 208 материали; реализирани са 1 245 медийни изяви в телевизионни и радио предавания, публикации в пресата и интернет.

На всички РЗИ са раздадени газдетектори (за измерване на концентрация на въглероден оксид във въздуха на затворено помещение) и са проведени четири обучения на представители от 28-те РЗИ в градовете: София, Стара Загора, Шумен и Плевен.

Приключи Националният ученически конкурс „Проектът на нашия клас – за живот без тютюн 3”, в който участваха 2 795 ученика и 83 учители. В края на конкурса 1 249 ученика и 40 учители са отказали тютюнопушенето.

През 2011 г. са обявени и се провеждат два Национални конкурса: „Най-здрав бивш пушач на 2011 г.” и „Най-изобретателен здравен инспектор на МЗ”.

Под патронажа на МЗ се проведе Международен конкурс за детска рисунка „Не на цигарите!”, в който деца от 5 до 11 годишна възраст представиха 1 300 рисунки.

МЗ взе участие в изложението-базар „Алея на здравето” в НДК, на което са проведени безплатни консултации на граждани, измерено е равнището на въглероден оксид в издишан въздух от активни и пасивни пушачи.

През годината МЗ успешно партнира с НПО в областта на ограничаване на тютюнопушенето и злоупотребата с алкохол.

В партньорство с НПО „Отворена младеж”, МЗ реализира проекта: „Избери своя път!” в рамките на спечелилия финансиране от Европейската комисия проект „Бъди доброволец за пътна безопасност!” (2011), стартирал в столицата и продължил в още 10 областни градове, със съдействието на РЗИ.

През 2011 г. СЗО спонсорира провеждането от МЗ на Ден срещу злоупотребата с алкохол: „Алкохолът и твоите граници – узнай ги!”, който се организира и проведе съвместно с НПО, с Български червен кръст и Съюза на автомобилистите в България.

МЗ взе участие с предложения на България във Втората среща на националните координатори за Европейския регион на СЗО, с цел включване в Европейски план за действие по прилагане на Глобална стратегия за намаляване вредната употреба на алкохол на СЗО.

През отчетния период е изготвен проект на Национална програма за предотвратяване злоупотребата с алкохол в Република България, 2011-2015 г. 
2.4.1.5. Национална програма за ограничаване на остеопорозата в Република България  

През 2011 г. е разработен окончателния вариант на Проект на Национална програма за ограничаване на остеопорозата в Република България за периода 2012 – 2016 г. 

Министерство на здравеопазването в сътрудничество с 28-те РЗИ, Асоциацията на пациентите с остеоартроза, Националното сдружение на общопрактикуващите лекари в България и Българския фонд за жените, проведе информационни и скринингови кампании „Проверявайте ежегодно риска си от остеопороза”. През 2011 г. са проведени 210 скринингови кампании за определяне на личния риск от остеопороза и измерване на костна плътност в 154 населени места. В тези кампании са обхванати 12 935 лица, на които се измери костната плътност, определи се личният им риск от развитие на заболяването въз основа на Едноминутния тест на Международната фондация по остеопороза и бяха информирани за основните рискови фактори за остеопороза. Идентифицираните лица с риск от остеопороза и остеопения са насочени към общопрактуващи лекари и специалисти за диагностика и своевременно лечение. 

По време на кампаниите са проведени и 22 пациентски срещи с лектори медицински специалисти и служители на РЗИ по въпроси, касаещи профилактиката и лечението на заболяването.

По време на скрининговите кампании от РЗИ са  организирани и проведени общо 653 лекции, видеопокази, семинари, курсове и други здравнообразователни мероприятия. Проведени са 3 934 индивидуални обучения и консултации на граждани. За информиране на населението относно рисковите фактори за възникване на остеопорозата са осъществени общо 818 пресконференции, телевизионни и радио предавания, публикации в печатните медии и интернат пространството, както и други медийни изяви. Предоставени са 27 039 информационни материали. Общият брой на обхванатите лица в кампаниите и здравнообразователните мероприятия са 50 364 от 197 населени места в страната. 

2.4.1.6. Национална програма за профилактика на оралните заболявания при деца от 0 – 18 г. (2009-2014 г.), приета с Протокол №15 от заседание на МС на 16.04.2009 г.

Основната цел на програмата е подобряване оралното здраве на децата до 18 г. Финансирането се осигурява от държавния бюджет.

През 2010 г. е проведено Национално епидемиологично проучване, за да се установи разпространението и честотата на зъбния кариес, разпространението на заболяванията на пародонта, зъбната флуороза, зъбночелюстните деформации и оценка на оралнохигиенния статус при деца от три възрастови групи на 5-6 г., 12 г. и 18 г. Обект на проучването бяха 20 160 деца от 28-те области, по 720 от всяка област (360 деца от градове и 360 деца от села), включени чрез случаен подбор. 

Разработени, отпечатани и разпространени са здравно информационни материали за профилактика на кариеса чрез здравословно хранене, правилна орална хигиена и профилактика на кариеса чрез силанизиране (запечатване) на дълбоки фисури и ямки. След проведена конкурсна процедура е изработено лого и емблем на програмата, създадена е интернет страница: www.oralnaprofilaktika.bg
През 2011 г. са проведени здравни беседи по профилактика на оралните заболявания в училища и детски градини във всяка от 28-те области на България. Организирани са и дейности за повишаване нивото на информираност сред населението, като са проведени кръгли маси във В. Търново, Русе, Варна, Смолян, Бургас и Враца с участие на представители на общините, РЗИ, Регионалните инспекторати по образование, Районните колегии на БЗС, директори на училища и детски градини, учители, родители, представители на неправителствени организации и медии. 

През месец октомври стартира процедурата по поставяне на силанти на деца от 5 до 9 годишна възраст в над 200 кабинета в цялата страна, като до края на м. ноември 2011 г. са силанизирани зъбите на 16 982 деца.

2.4.2. Изпълнение на програма „Надзор на заразните болести”

МЗ

По проблемите свързани с профилактиката на ваксинопредотвратимите заразни болести Министерство на здравеопазването закупи необходимите количества и видове ваксини за нуждите на страната през 2011 г., с което е обезпечено изпълнението на задължителния Имунизационен календар през годината.

2.4.2.1. По проблемите на надзора на заразните болести:
През месец април бе разпоредена и проведена извънредна имунизационна кампания срещу полиомиелит, чрез прилагане на една доза убита полиомиелитна ваксина на всички лица от 13-месечна до 7-годишна възраст с приоритет ромско население в обособени квартали и населени места, при които няма данни за проведени имунизации срещу полиомиелит, нямат избран личен лекар, нямат постоянна адресна регистрация или деца с пропуски в имунизационната схема. 

Нуждата от тази кампания се наложи заради регистрирания епидемичен взрив от полиомиелит в Таджикистан през миналата година, причинен от внос на див полиовирус. През 2011 г. четири държави останаха ендемични за полиомиелит, а в три държави се възобнови разпространението му. Така се повиши риска от вноса на Европейския континент и причиняване на епидемии, резултат от ниско имунизационно покритие сред определени етнически групи, подобно на епидемията от морбили в България.

Имунизационната кампанията се проведе в периода от 20 април до 30 юни 2011 г., като са предоставени на РЗИ необходимите им количества инактивирана ваксина срещу полиомиелит. Организираха се мобилни имунизационни екипи от РЗИ, общопрактикуващи лекари и здравни медиатори за провеждане на имунизации сред уязвими групи от населението.

По време на кампанията, с извънредна имунизация срещу полиомиелит, са обхванати 39 754 деца. От тях 35 030 са деца от ромски произход.

2.4.2.2. Ограничаване разпространението на пандемичния грип:

Във връзка с регистрираната през месец януари 2011 г. повишена заболяемост от грип и респираторни заболявания в някои райони на страната с достигане на епидемичните стойности и данните от Европейския център за контрол на заболяванията за пълното доминиране на грипния щам А (Н1N1) при проведените вирусологични изследвания, чрез РЗИ са предоставени на всички лечебни заведения за болнична и доболнична помощ антивирусни препарати Тамифлу и Реленца.

Разработена е и утвърдена от министъра на здравеопазването Концепция за създаване и поддържане на стратегически резерв на Република България от антивирусни средства за лечение и профилактика на грип.

2.4.3. Изпълнение на програма „Извънболнична помощ”

НЗОК 
Защитата на интересите на задължително здравноосигурените лица и опазването на правата им като пациенти са водещи в дейността на Националната здравноосигурителна каса (НЗОК) от самото й създаване.

Основна цел на НЗОК е да осигурява и гарантира свободен и равнопоставен достъп на задължително здравно осигурените лица до медицинска помощ чрез определен по вид, обхват и обем пакет от здравни дейности, както и свободен избор на изпълнител, сключил договор с районна здравноосигурителна каса.

Наредбата за достъпа на здравноосигурените лица до лечебните заведения за извънболнична и болнична помощ урежда условията и реда за осъществяване правото на свободен избор и лечение от лекар в лечебни заведения за първична извънболнична помощ от лицата, както и достъпа до специализираната извънболнична и болнична помощ на лицата, които са задължително осигурени по Закона за здравното осигуряване.

Националният рамков договор създава условия за гарантиране и упражняване на правата на ЗЗОЛ в съответствие с действащото законодателство в Република България. Съгласно чл. 45 от Закона за здравното осигуряване (обн. ДВ, бр. 70 от 19.06.1998 г.), Националната здравноосигурителна каса (НЗОК) заплаща за оказване на определени видове медицинска помощ от общопрактикуващи лекари и специалисти от извънболничната медицинска помощ, която се определя като основен пакет, гарантиран от бюджета на НЗОК и се регламентира с наредба на министъра на здравеопазването. Към настоящия момент това е Наредба №40 от 2004 г. за определяне на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на НЗОК. Също така, Националната здравноосигурителна каса заплаща за оказването на дентална и болнична медицинска помощ за диагностика и лечение по повод на заболяване.

Здравноосигурените лица в Република България имат право да получават медицинска помощ в обхвата на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на Националната здравноосигурителна каса (НЗОК), съгласно Наредба №40 от 24.11.2004 г. на Министерство на здравеопазването. 

Профилактичните прегледи на здравноосигурените лица се извършват в съответсвие с Наредба №39 от 16.11.2004 г. на МЗ за профилактичните прегледи и диспансеризацията и Наредба №40 от 24.11.2004 г. на МЗ за определяне на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на НЗОК.

В съответствие с горецитираните наредби, един път годишно на здравноосигурените лица се провежда профилактичен преглед от общопрактикуващия лекар. Профилактичният преглед е насочен към ранно откриване на заболявания. Той се извършва от общопрактикуващ лекар (ОПЛ) с необходимия обем дейности и изследвания съгласно Приложение №15 от НРД за медицинските дейности за 2011 г. и при формиране в определена рискова група (определя се рискът да се развият сърдечно-съдови заболявания, злокачествени заболявания или захарен диабет), на здравноосигурените лица се провеждат необходимите изследвания и/или консултации със специалист по профила на заболяването за уточняване на диагнозата и определяне на лечението.

Съгласно Приложение №15 от НРД за медицинските дейности за 2011 г. всеки ОПЛ е длъжен да поставя на общодостъпно място в лечебното заведение за първична извънболнична медицинска помощ информация относно вида и честотата на профилактичните прегледи и изследвания, на които подлежат лицата над 18 години.

Личният лекар при необходимост от специализирана извънболнична помощ при заболявания и проблеми, изискващи специализирани диагностични дейности, при оценка на здравословното състояние на записаните в регистъра му здравноосигурени лица издава медицинско направление за консултация или за провеждане на съвместно лечение (бл. МЗ-НЗОК №3) със лекар специалист, направление за медико-диагностични изследвания (бл. МЗ-НЗОК №4) и направление за високоспециализирани дейности“ (бл. МЗ-НЗОК №3А) за дейностите, включени в диспансерното наблюдение на ЗЗОЛ съгласно приложение №13 „Пакет дейности и изследвания на ЗЗОЛ по МКБ, диспансеризирани от ОПЛ“ към НРД 2011 г.

Задължително здравноосигурените лица, избрали ОПЛ, не заплащат за оказаната медицинска помощ извън потребителската такса по чл. 37, ал. 1 ЗЗО. Таксата не се заплаща от категориите лица по чл. 37, ал. 3 ЗЗО, както и от лицата със заболявания, посочени в приложение №14 „Списък на заболяванията, при които ЗЗОЛ са освободени от потребителска такса по чл. 37, ал. 1 ЗЗО“ към НРД за медицинските дейности за 2011 г.

„Медицинско направление за консултация или провеждане на съвместно лечение“ (бл. МЗ-НЗОК №3) със специалист и „Направление за медико-диагностична дейност“ (бл. МЗ-НЗОК №4) може да издава и лекар, който е назначен да обслужва следните категории лица:

1. задържани под стража или лишени от свобода.

2. малолетни и непълнолетни, настанени в домове за деца и юноши.

3. настанените в домове за медико-социални услуги.

Общопрактикуващият лекар насочва за хоспитализация ЗЗОЛ (бл. МЗ-НЗОК №7), когато лечебната цел не може да се постигне в условията на извънболничната помощ.

Общопрактикуващият лекар сключил договор с НЗОК е длъжен да:

- изпълнява програми „Майчино здравеопазване“, „Детско здравеопазване“;

- подготвя документацията за хоспитализацията на ЗЗОЛ;

- извършва посещения на ЗЗОЛ от домове за медико-социални грижи, записани в неговия регистър;

- изготвя талон за здравословното състояние на деца и ученици;

- излага на видно място в амбулаторията си списък на категории лица, освободени от потребителска такса съгласно чл. 37 ЗЗО;

- оказва спешна медицинска помощ на територията на лечебното заведение на всеки пациент независимо от неговата регистрация и местоживеене, когато такава е потърсена от него, до пристигане на екип на спешна помощ;

- осигурява достъп до медицинска помощ извън обявения си работен график на ЗЗОЛ съгласно Наредба №40 от 2004 г.

При необходимост от скъпоструващи лекарства и лечение по реда на чл. 78 ЗЗО ОПЛ съдейства за комплектуване на необходимите документи за извършване на експертизи.

Общопрактикуващият лекар попълва „Рецептурната книжка на хронично болен“ при заболяванията по приложение №6.

Дейности в първичната извънболнична медицинска помощ, които НЗОК заплаща:

Дейност по програма „Детско здравеопазване” съгласно Приложение №15 от НРД за медицинските дейности за 2011 г.

Профилактични прегледи за лица от 0 до 1 година

Профилактични прегледи за лица от 1 до 2 години

Профилактични прегледи за лица от 2 до 7 години

Профилактични прегледи за лица от 7 до 18 години

Имунизации на деца от 0 до 18 години (в т.ч. Манту)

Дейност по програма „Майчино здравеопазване” съгласно Приложение №15 от НРД за медицинските дейности за 2011 г.

Преглед по диспансерно наблюдение на ЗЗОЛ с едно или повече заболявания

Профилактични прегледи на ЗЗОЛ над 18 г.

Имунизации на лица над 18 години

Инцидентни посещения на ЗЗОЛ от други здравни райони

Здравноосигуреното лице може да избере лечебно заведение за специализирана извънболнична помощ, сключило договор с НЗОК, на територията на цялата страна, като представи „Медицинско направление за консултация или за провеждане на съвместно лечение” (бл. МЗ-НЗОК №3). Правото на избор не може да бъде ограничавано по географски и/или административни основания (чл. 4 от Закона за здравното осигуряване). 

Всички ЗЗОЛ имат равни права и достъп при получаване на извънболнична медицинска и дентална помощ и при получаване на болнична медицинска помощ независимо от тяхната раса, народност, етническа принадлежност, пол, произход, религия, образование, убеждения, политическа принадлежност, лично и обществено положение или имуществено състояние. 

Задължително здравноосигурените лица имат права и задължения съгласно действащото законодателство в Република България.

В случаите, когато при преглед на здравноосигурено лице (ЗЗОЛ) на база издадено „Направление за консултация или провеждане на съвместно лечение” (бл. МЗ-НЗОК №3) от лекар в специализираната извънболничната медицинска помощ, се установи, че става дума за заболяване, включено в Наредба №39 на МЗ за профилактичните прегледи и диспансеризацията и Приложение №16 „Пакет дейности и изследвания на ЗЗОЛ, диспансеризирани от лекар специалист” към НРД за медицинските дейности за 2011 г., задължително здравноосигуреното лице (ЗЗОЛ) подлежи на диспансерно наблюдение.

Общопрактикуващият лекар от лечебно заведение за ПИМП провежда диспансеризация на ЗЗОЛ по Наредба №40 от 2004 г., Наредба №39 от 2004 г. за профилактичните прегледи и диспансеризацията (Наредба №39 от 2004 г.) за заболяванията, подлежащи на диспансеризация от ОПЛ съгласно приложение №13„Пакет дейности и изследвания на ЗЗОЛ по МКБ, диспансеризирани от ОПЛ“. Задължително здравноосигуреното лице се диспансеризира само с неговото изрично съгласие.

Дейности в специализираната извънболнична медицинска помощ, които НЗОК заплаща:

-първични прегледи на ЗЗОЛ, вторични прегледи на ЗЗОЛ, съобразно състоянието на пациента.

-първични прегледи на ЗЗОЛ от 0 до 18 г. при специалист с придобита специалност по „Педиатрия” и/или с продобита профилна специалност по детски болести, насочен от общопрактикуващ лекар по повод остри състояния

-първични прегледи при специалисти („Хирургия”, „Ортопедия и травматология”), изпълняващи хирургични процедури 

-първични профилактични прегледи по програма „Майчино здравеопазване“

-профилактични прегледи по програма „Майчино здравеопазване”

-първични специализирани прегледи по диспансерно наблюдение на ЗЗОЛ

-вторични прегледи на ЗЗОЛ от 0 до 18 г. при специалист с придобита специалност по „Педиатрия” и/или с продобита профилна специалност по детски болести, насочен от общопрактикуващ лекар по повод остри състояния

-вторични прегледи при специалисти („Хирургия”, „Ортопедия и травматология”), изпълняващи хирургични процедури

-специализиран преглед по диспансерно наблюдение на ЗЗОЛ

-профилактични прегледи на ЗЗОЛ до 18 г. от лекар-специалист с придобита специалност „Педиатрия”

-профилактични прегледи на ЗЗОЛ над 18 г от рискови групи:


1. Сърдечно-съдови заболявания.


2. Захарен диабет.


3. Злокачествени новообразувания.

Дейност по медицинска експертиза, която НЗОК заплаща

Високоспециализирани медицински дейности по видове и цени, определени по реда на чл.55д от ЗЗО – Съгласно наредба №40 на МЗ

Медико-диагностични изследвания, които НЗОК заплаща:

- специализирани изследвания - съгласно наредба №40 на МЗ

- високоспециализирани медико-диагностични изследвания

НЗОК заплаща за лекарства, медицински изделия и диетични храни за специални медицински цели напълно или частично съгласно Наредба №38 от 16 ноември 2004 г. за определяне на списъка на заболяванията, за чието домашно лечение националната здравноосигурителна каса заплаща лекарства, медицински изделия и диетични храни за специални медицински цели напълно или частично

Лекарствените продукти заплащани от НЗОК се разделят на две групи, съобразно реда и начина на тяхното предписване, както следва:

1. група I - лекарствени продукти, в т. ч. по чл. 78, т. 2 ЗЗО; предписвани с протоколи.  

2. група II - лекарствени продукти, които не се назначават и предписват по протокол.

НЗОК възстановява разходи на ЗЗОЛ съгласно Регламент (ЕО) №987/2009, Регламент (ЕИО) №574/72 и международни спогодби /договори за социално осигуряване.

МЗ


МЗ регламентира дейностите в извънболничната помощ с:

· Наредба № 38 за определяне списъка на заболяванията, за чието домашно лечение НЗОК заплаща лекарствата напълно или частично;

· Наредба № 39 за профилактичните прегледи и диспансеризацията;

· Наредба № 40 за определяне на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на НЗОК.


През 2011 г. за оптимизиране дейностите на първичната и специализираната извънболнична медицинска помощ, като съвместно с представители на БЛС и НЗОК са изготвени и публикувани изменения и допълнения на Наредби № 38, 39 и 40. 


В изпълнение на Програма „Извънболнична помощ” многообразни и значителни като обем дейности са извършени от НЗОК /РЗОК/, РЗИ и лечебните заведения за извънболнична медицинска помощ.

2.4.4. Изпълнение на програма „Болнична помощ”
НЗОК
Правата и задълженията по оказване на медицинска и дентална помощ се осъществява в рамките на чл. 55 от ЗЗО и са предмет на Националния рамков договор (НРД), която е гарант за упражняване правата на ЗЗОЛ в съответствие с действащото законодателство.


От особена важност е, че всички ЗЗОЛ имат равни права и достъп при получаване и на извънболнична, и на болнична помощ, независимо от тяхната раса, етническа принаделжност, лично и обществено положение или имуществено състояние. В тази връзка отбелязваме, че е предвидено право на достъп до някои клинични пътеки дори на здравнонеосигурени лица, както например клиничните пътеки, свързани с раждане. Тези права са регламентирани в Наредбата за достъпа на здравноосигурените лица до лечебните заведения за извънболнична и болнична помощ.


ЗЗОЛ имат право да избират ЛЗ за болнична медицинска помощ на територията на цялата страна, независимо от здравния район, в който живеят и независимо от здравноосигурителната каса, с която има сключен договор техният семеен лекар.

НЗОК е разширила категорията на договорните си партньори което осигурява една по-широка възможност за достъп, както до  общински, така и до частни лечебни заведения, сключили договор с РЗОК.

Националната здравноосигурителна каса (НЗОК) заплаща за диагностика, лечение и рехабилитация в болничната медицинска помощ, гарантирана от бюджета на НЗОК и  регламентирана с наредба на министъра на здравеопазването. Към настоящия момент това е Наредба №40 от 2004 г. на Министерство на здравеопазването за определяне на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на НЗОК. 

 ЗЗО нормативно е задължил ЛЗ, изпълнители на медицинска помощ да обявяват на общодостъпно място в сградите си здравните дейности, гарантирани от бюджета на НЗОК, както и стойността, която НЗОК заплаща за тях. В контролните правомощия е вменено проверяването на изпълнението на това задължение, което гарантира информираността на ЗЗОЛ в Р България относно тези услуги. НЗОК също обявява тази информация на своята интернет страница.

Освобождаването от заплащането на специфични групи задължително здравноосигурените лица, определени с чл. 37, ал. 1 в ЗЗО, гарантира и осигурява равнопоставен и по-добър достъп до ползване на медицински услуги на тази категория лица. НЗОК следи за този гарантиран достъп чрез проверяване на изпълнението от страна на лечебните заведения на това изискване, както и е осигурила широк достъп до информацията относно категориите лица, имащи право на ползване на медицински услуги без заплащане на потребителска такса, публикувайки на своята интернет - страница информация за категориите лица, освободени от заплащане на потребителска такса. 

Списъкът на заболяванията, при които ЗЗОЛ са освободени от потребителска такса по чл. 37, ал. 1 ЗЗО е публикуван в приложение №14 към НРД за медицинските дейности за 2011 г. 

НЗОК е разработила на своята интернет-страница рубрика „отговори на on-line задавани въпроси“, както от граждани в страната така и от лечебни заведения- договорни партньори на НЗОК/РЗОК. Ежедневното публикуване на отговорите, давани от експертите на институцията, също допринася за своевременната информираност на гражданите за правото на ползване на медицински грижи и услуги в обхвата на задължителното здравно осигуряване.

МЗ 

МЗ за регламентиране дейностите в болничната помощ публикува изменение в Наредба № 40 за определяне на основния пакет от здравни дейности, гарантиран от бюджета на НЗОК.

В изпълнение на Програма „Болнична помощ” многообразни и значителни като обем дейности са извършени от НЗОК /РЗОК/, РЗИ и лечебните заведения за болнична медицинска помощ.

През 2011 г. е приета Национална здравна карта -Решение № 103 на Министерския съвет от 24.02.2011 г. С това са определени вида, броя, дейността и разпределението на лечебните заведения за болнична помощ и други лечебни заведения – центрове за психично здраве, комплексни онкологични центрове и др. За всяка област са определени минимален и максимален брой легла за активно лечение (терапевтични, хирургични, педиатрични, акушеро-гинекологични и легла за интензивно лечение) и за долекуване и продължително лечение, при определени параметри за обща осигуреност с болнични легла на 1 000 души население – минимум 4,0 %о и максимум 5,9 %о, които са съпоставими с осигуреността в страните от Европейския съюз.

2.4.5. Изпълнение на програма „Спешна медицинска помощ ТЕЛЕФОН 150”

МЗ

Броят на изпълнените спешни повиквания през 2011 г. от екипите на Центровете по спешна медицинска помощ e 762 102. Броят на обслужените лица е 697 696 като от тях до 18 годишна възраст са 82 534. Извършени са 571 882 амбулаторни прегледи. Броят на болните, при които е предприета спешна хоспитализация е 174 683, като от тях  28 108 са деца.
2.4.6. Изпълнение на Национална програма за превенция и контрол на туберкулоза (2007-2011)

МЗ

В изпълнение на дейностите по програмата и в резултат на предоставяните услуги се регистрира:

· Намаляване на заболеваемостта от туберкулоза от 40.1 на 100 000 население през 2005 г. на 30,3 на 100 000 население през 2010 г. 

· Запазване на висок процент на успех от лечението на новооткритите случаи с белодробна туберкулоза с положително микроскопско и/или културелно изследване през 2009 годината – 85 % (986/1156) за пациентите, регистрирани през 2009 г.

Данните за 2011 г. по двата индикатори за въздействие и резултат ще бъдат отчетени по-късно през годината. 

За постигане на целите на националната програма по туберкулоза допринася изпълнението на две програми по туберкулоза с външно финансиране от Глобалния фонд за борба срещу СПИН, туберкулоза и малария. Министерство на здравеопазването е Главен получател на безвъзмездна помощ № BUL-607-G02-T по Програма „Подобряване на контрола на туберкулозата в България” и безвъзмездна помощ № BUL-809-G03-T по Програма „Укрепване на националната програма по туберкулоза в България”. 

2.4.6.1. Укрепване на инфраструктурата, управлението и координацията на институциите, ангажирани с контрола на туберкулозата в страната
МЗ

Укрепени са инфраструктурата, управлението и координацията на институциите, ангажирани с контрола на туберкулозата в страната чрез:

· Сключване на договори с 28 областни DOTS мениджъри за координиране контрола на туберкулозата на областно ниво;

· Сключване на договори с 29 областни лечебни заведения за контрол на туберкулозата, с предоставяне на един автомобил за всяко едно от тях за осъществяване на пряко наблюдение на лечението в продължителната фаза на болните с туберкулоза и насочване на контактните им;

· Завършени ремонти и осъществено оборудване на: Сектор за пациенти с MDR-TB към „СБАЛББ – Габрово” ЕООД; Сектор за деца с открити форми на белодробна туберкулоза към Клиника по детска пневмология и фтизиатрия при СБАЛББ „Св. София” ЕАД, гр. София; Пневмо-фтизиатрично отделение при МБАЛ „Д-р Стамен Илиев” АД, гр. Монтана; Фтизиатрично отделение при „СБАЛПФЗ – Варна” ЕООД;

· Определяне на над 105 медицински сестри за пряко наблюдение на лечението в продължителната фаза на болните с туберкулоза и насочване на контактните им, от областните лечебни заведения за контрол на туберкулозата;

· Изготвяне на проект на „Национална програма за превенция и контрол на туберкулозата в Република България за периода 2012-2015 г.”, приета през 2012 г. с решение на Министерски съвет.

2.4.6.2. Реализиране на адекватен епидемиологичен надзор, своевременна диагностика и ефективно лечение на туберкулозата.

МЗ

Реализиран е адекватен епидемиологичен надзор, своевременна диагностика и ефективно лечение на туберкулозата чрез:

· Поддържане на Национален регистър на пациентите с туберкулоза, чрез който се събират индивидуални данни за пациентите с туберкулоза, в съответствие с препоръките на Световната здравна организация (СЗО) и изискванията на Европейския център за превенция и контрол на заболяванията (ECDC). Изпращане на данните за регистрираните през 2010 г. пациенти с туберкулоза и изхода от лечението на регистрираните преди 1 година, на ECDC и Регионалния офис на СЗО за Европа.

· Подкрепа за функционирането на Национална референтна лаборатория по туберкулоза (НРЛ) към НЦЗПБ през 2006 г., която осъществява контрол на качеството на лабораторната диагностика във всички 36 лаборатории за туберкулоза в страната. От 2007 г. досега НРЛ регулярно и успешно е сертифицирана от Супранационалната лаборатория на СЗО в Италия 

· Предоставяне на безплатни средства за диагностика, лекарства за лечение на всички болни с туберкулоза и лекарства за профилактика на лицата с латентна туберкулозна инфекция; осигуряване на противотуберкулозни лекарствени продукти от първи ред за всички пациенти с туберкулоза;

· Повишаване броя на обхванатите контактни на болните с туберкулоза на 9 699 лица през 2011 г.

· За периода 01.01.-31.12.2011 г. са проведени 4 национални кампании под мотото „Седмица на Отворени врати” във всички 28 административни области в страната. Броят на анкетираните лица достигна 19 048. С активна туберкулоза и насочени за лечение са общо 215 лица, а с латентна туберкулозна инфекция и провеждана химиопрофилактика са 705 души.

· Успешно функциониране на сектора за лечение на пациенти с мултирезистентна туберкулоза към „СБАЛББ – Габрово” ЕООД. От м. януари до м. октомври 2011 г. на лечение с медикаментите от втори ред са включени всички 55 пациенти от втората кохорта с MDR-TB. Получено е официално одобрение за стартиране на процедура по закупуване на медикаменти за следващите 60 пациенти от третата кохорта с MDR-TB, които се очаква да бъдат включени на лечение през 2012 г.

3. Функциониране на сектор за лечение на пациентите с мултирезистентна туберкулоза.

2.4.6.3. Ограничаване на трансмисията на туберкулозата в местата за лишаване от свобода; сред лицата от ромска общност и уязвимите групи от населението
МЗ
Предприети са мерки за ограничаване на трансмисията на туберкулозата в местата за лишаване от свобода, сред лицата от ромска общност и уязвимите групи от населението чрез:

· Засилване на активното издирване на случаи с туберкулоза сред една от най-рисковите групи в местата за лишаване от свобода благодарение на доброто сътрудничество между МЗ и Министерство на правосъдието и съответно между регионалните лечебни заведения по туберкулоза. 

· Успешно функциониране на 15 самостоятелни стаи за вземане на бронхиален секрет за изследване – по една в 13-те затвора и в 2-те болници за лечение на лица лишени от свобода в София и Ловеч, изградени със средства от Глобалния фонд за борба срещу СПИН, туберкулоза и малария. 

· През 2011 г. (към 31.12.2011 г.) общо 8 984 лица лишени от свобода са били скринирани за туберкулоза чрез анкета, проба на тест на Манту или рентгенологично изследване, което представлява 92 % от средно годишния брой лица лишени от свобода. От тях 1 023 са получили микроскопско изследване, което е почти 10 пъти повече в сравнение с 2007 г. преди да стартира програмата. 

· Оказване на техническа подкрепа и супервизия на място през 2011 г. в медицинските служби на всичките 13 затвора в страната.

· Сключване на 53 договори с НПО, които работят с рисковите групи за ограничаване на разпространението на туберкулоза във всичките 28 административни области.

· Обхващане на 27 586 лица от уязвимите групи (лица, инжекционно употребяващи наркотици; лица с алкохолна зависимост; ромска общност; деца на улицата; млади хора в риск; мигранти; бежанци и лица, търсещи убежище) чрез скрининг на риска от туберкулозна инфекция в резултат на съвместните дейности на лечебните заведения за диагностика и лечение на туберкулоза и НПО, които работят в 28-те области на страната. От тях 8 287 лица са получили медицинско изследване чрез микроскопско изследване, рентгенологичен преглед и туберкулинов кожен тест.

2.4.7. Изпълнение на програма: „Качество на храните”   

МЗХ
2.4.7.1. Провеждане на 16 национални и регионални изложения и конференции с информационен щанд по Програмата за развитие на селските райони


Представена е Програмата за развитие на селските райони (ПРСР) в национални и регионални изложения и конференции пред максимален брой бенефициенти. Изложенията и конференциите дадоха възможност за реален контакт между бенефициенти и експерти по Програмата за задаване и отговор на конкретни въпроси, даване на разяснения и съвети.


Проведени са 16 участия (конференции и изложения) на Министерство на земеделието и храните с информационен щанд по ПРСР (2007-2013г.) в различни градове някои от които са следните:

- Информационен щанд на МЗХ за ПРСР на изложението Селско стопанство и всичко за него на 30 август – 3 септември 2011 г. в гр. Добрич;

- Информационен щанд на МЗХ за ПРСР на Международна изложба Био&ЕкоЕкспо, НДК – зала 3, гр. София – от 14 до 17 септември 2011г.;

- Информационен щанд на МЗХ за ПРСР на Национално изложение по животновъдство, гр. Сливен – 8 - 9 октомври 2011 г.;

- Информационен щанд на МЗХ за ПРСР на Празника на град Смолян - 21 октомври 2011 г.;

- Информационен щанд на МЗХ за ПРСР на Международните специализирани изложби – Булпек, Интерфууд&Дринкс, Месомания, Салон на виното, Светът на млякото в Интер Експо Център, гр. София - от 9 до 11 ноември 2011 година.
2.4.7.2. Реализиране на проект с предмет на услугата „Провеждане на информационна кампания, насочена към мерки 112, 121, 142, 213 и 214 от Програмата за развитие на селските райони”, стартирала през 2010 г. и реализирана през 2011 г.

През месец септември 2011 г. е организиран и проведен празник на агроекологичните земеделски стопани. Събитието даде възможност за показване на добри агроекологични земеделски практики, обмяна на опит между земеделските стопани, промоциране на мярка 214 и излагане на земеделски продукти от стопанства, получили подпомагане за агроекологични дейности (биологични храни и продукти, плодове от традиционни овощни градини, храни и продукти от редки местни породи животни, фотоизложба от традиционни земеделски практики в земи с висока природна стойност и пасторализъм). 
2.4.7.3. Провеждане на семинари във връзка с информационната кампания за „Инвестиции  и подпомагане на животновъдните ферми”


Проведени са информационни кампании в 28-те области и 14 по-големи градове в страната под надслов „Как да прилагаме мерките от Програмата за развитие на селските райони” и „Развитие на млечното животновъдство”; 

Общо семинарите бяха посетени от над  2500 земеделски производители.
2.4.7.4. Провеждане на информационни кампании в 28-те области и 14 по-големи градове в страна под надслов „Как да прилагаме мерките по програмата за развитие на селските райони” и „Развитие на млечното животновъдство”;


Проведени са над 20 срещи със земеделски производители в цялата страна за разясняване на мерките за подпомагане в сектор „Животновъдство“; 
2.4.7.5. Разработване и отпечатване на рекламни материали „Насоки и възможности за развитие на млечните ферми от ІІ и ІІІ група” и „Как да произвеждаме качествено сурово краве мляко”;


В изпълнение на политиката за подобряване на качеството и безопасността на хранителните продукти са изготвени и утвърдени БДС за млечни продукти, утвърден стандарт „Стара планина“ за месни продукти, утвърден стандарт „България“ за брашно и хляб. Експерти от Българската агенция по безопасност на храните (БАБХ) съвместно със Съюза на преработвателите на плодове и зеленчуци изготвиха браншови стандарт за „Лютеница“. Произведените продукти по национални стандарти и стандарти разработени от браншови организации и одобрени от БАБХ срещат широка обществена подкрепа и интерес от страна на потребителите.


В тази връзка БАБХ извърши проверки за установяване съответствието на качествените характеристики на произвежданите в предприятията храни с изискванията на стандартите, както следва: 

- Предприятия произвеждащи млечни продукти по БДС – 4 бр.

- Предприятия произвеждащи продукти по УС „Стара планина“ - 7 бр.

- Предприятия произвеждащи продукти по УС „България“ - 9 бр.


През 2011 г. регулярно са провеждани работни срещи с представители на различни браншови организации с цел постигане на прозрачност  и ясни критерии в работата. Такива срещи са проведени с Асоциация на месопреработвателите в България, Асоциация на преработвателите на пресни плодове и зеленчуци, Сдружение на производителите на растителни масла и маслопродукти в България, Асоциация на хотелиерите и ресторантьорите, Асоциации на хлебопроизводителите и мелничарите, Асоциация на млекопреработвателите в България, Асоциация на търговците в тържища и пазари на производители, Национален браншови пчеларски съюз, Съюз на производителите на безалкохолни напитки, Асоциация на преработвателите на диворастящи гъби и горски плодове, Асоциация на хотелиерите и ресторантьорите в България и др. През изтеклата година са проведени две срещи с представители на веригите за търговия с храни – супер и хипермаркети. На проведените срещи с представителите на асоциациите са обсъждани въпроси и констатации на несъответствия при извършване на официалния контрол. 


През изтеклата година директната комуникация с представителите  на браншови организации, съюзи, ЦКС и др. организации се установи като важна тенденция при работата на министерството.

2.4.7.6. Провеждане на информационни кампании за мерки – 121 „Модернизиране на земеделски стопанства”, гарантирани бюджети; 141 „Подпомагане на полу-пазарни стопанства в процес на преструктуриране”; 142 „Създаване на организации на производители”; мярка 213 „Плащания за Натура 2000 за земеделски земи”; мерки 211 и 212 „Плащания за природни ограничения на фермери в планински райони” и „Плащания за природни ограничения на фермери в райони, различни от планинските” и цялостна концепция за мярка 214 „Агроекологични плащания” – подготовка на материали за печатни медии, консултиране на всички рубрики в електронни медии, наблюдение на изпълнението и координиране на информационната кампания;

2.4.7.7. Подготовка и излъчване на рекламни и информационни материали за Програмата за развитие на селските райони 2007-2013 г. в национални и регионални интернет сайтове;


Публикувани са рекламни банери и информационни материали по мерките от Програмата в интернет пространството. Банерите са публикувани в общо 226 национални интернет сайтове, социални мрежи и блогове и 53 пъти в регионални интернет сайтове, социални мрежи и блогове. Информационните материали са излъчени съответно 49 пъти в националните интернет сайтове, социални мрежи и блогове и 416 пъти в регионалните интернет сайтове, социални мрежи и блогове.
2.4.7.8. Провеждане на социологически проучвания на обществените нагласи към Програмата за развитие на селските райони 2007-2013 г.


Дейността включва провеждане на две социологически проучвания на обществените нагласи към Програмата за развитие на селските райони 2007-2013 (ПРСР).
2.4.7.9. Излъчване на специализирани рубрики по телевизии и радиа за Програмата за развитие на селските райони 2007-2013 г.


 Излъчени са специализирани рубрики в радио „Веселина”, радио „Фокус”, БНР, Дарик радио, както и в телевизиите ТВ7, ТВ Евроком, ТВ Европа, БНТ, БТВ и БТВ Екшън, Нова телевизия.
2.4.7.10. Разработване на нови стандарти за повишаване качеството на храните. Министерство на земеделието и храните, Българската агенция по безопасност на храните (БАБХ) реализира последователна политика за сътрудничество с браншовите организации в страната. Заедно с тях ще разработва и създава стандарти, които целят повишаване на качеството на продукти като хляб и хлебни изделия, както и на някои традиционни български храни. Експерти от Българската агенция по безопасност на храните (БАБХ), производители, технолози и други ще разработят стандарти за производство на три тиха брашно „Бяло”, „Добруджа” и „Типово” и хляб „Бял”, „Добруджа” и „Типов”. Стандартите ще носят името „България”.

2.4.8. Изпълнение на програма  „Безопасност на храни и фуражи”

МЗХ
2.4.8.1. Прилагане на високи стандарти при контрола в областта на безопасността и качеството на храните, хранителните добавки и напитките, ветеринарната медицина и хуманното отношение към животните, растителната защита и торовете, фитосанитарния контрол, фуражите, граничния контрол и др. чрез Българската агенция по безопасност на храните (БАБХ) и Център за оценка на риска (ЦОР) към Министерство на земеделието и храните


През 2011 със Закона за Българска агенция по безопасност на храните  се създаде единен орган за контрол на безопасността и качеството на храните по цялата хранителна верига в Република България, прилагайки подхода „от обора до масата”. Агенцията стартира от началото на 2011 г. и следва най-добрите европейски практики в прилагането на високи стандарти при контрола в областта на безопасността и качеството на храните, хранителните добавки и напитките, ветеринарната медицина и хуманното отношение към животните, растителната защита и торовете, фитосанитарния контрол, фуражите, граничния контрол и др. БАБХ продължава да осигурява оптимална ефективност на системата за единен официален контрол по цялата хранителна верига, като по този начин се гарантира безопасността при производството, съхранението и предлагането на суровини, храни (вкл. безалкохолни напитки, пиво, добавки) и материали и предмети, предназначени за контакт с храните. Извършени са общо 227 288 броя проверки, като са издадени 25 766 броя предписания, съставени са 6 423 броя Актове за установени административни нарушения и са затворени 1 112 обекти.

2.4.8.2. Изготвяне на единен многогодишен национален план за контрол в изпълнение на чл. 41 от Регламент (ЕО) № 882/2004 и изготвянето на годишен доклад за изпълнение на единния многогодишен национален план за контрол;

МЗХ


Допълнен е Единения многогодишен национален план за контрол на Република България (2008 – 2010 г.) за 2011 г. в изпълнение на чл. 41 от Регламент (ЕО) № 882/2004 и изготвянето на годишен доклад за 2010 г. за изпълнение на единния многогодишен национален план за контрол;

2.4.8.3. Разработване и/или съгласуване на нормативни актове в областта на безопасността, качеството и контрола на храните и фуражите;

МЗХ


Разработени са и са приети нормативни актове в областта на безопасността, качеството и контрола на храните и фуражите, както следва:

· Наредба № 6 за здравословно хранене на деца от три до седем годишна възраст;

· Наредба 6 от 5 май 2011 г. за специфичните изисквания при осъществяване на официалния контрол върху употребата на защитени географски означения и храни с традиционно специфичен характер

· Наредба № 9 от 17 ноември 2011г. за реда за съобщаване, проучване и регистриране на взрив от хранително заболяване и реда за вземане на проби при провеждане на епидемиологичното проучване

· Наредба за специалните изисквания към млечните продукти

· Изменение на Наредба № 1 от 2008 г. за изискванията за търговия с яйца за консумация

· Изменение на Наредба № 9 за специфичните изисквания към безопасността и качеството на храните, предлагани в детските заведения и училищата. 

· Изменение на Наредбата за категоризации на средствата за подслон и местата за настаняване и заведенията за хранене и развлечения

· Изменение на Закона за прилагане на общите организации за пазарите на земеделски продукти на ЕС

· Изменение на Наредба 35 от 2001 г. за биологичното отглеждане на животни и биологично производство на животински продукти и храни от животински произход и неговото означаване върху тях

· Изменение на Наредба № 22 за биологичното отглеждане на растения и биологично производство на растителни продукти и храни от растителен произход и неговото означаване върху тях

· Изготвяне на проект на наредба за биоземеделието

· Изготвяне на проект на наредба за здравословно хранене на децата на възраст от 3 до 7 години в детските заведения и на учениците и за изискванията към безопасността и качеството на храните, предлагани в детските заведения и училища, която ще обединява Наредба № 6 от 10 август 2011 г. за здравословно хранене на децата на възраст от 3 до 7 години в детски заведения, Наредба № 9 на МЗХ, за специфичните изисквания към безопасността и качеството на храните предлагани в детските заведения и училища и Наредба № 37 от 21 юли 2009 г. на МЗ за здравословно хранене на учениците;

· Изменение и допълнение на Наредба № 10 за максимално допустимите концентрации на нежелани вещества и продукти във фуражите;

· Изменение и допълнение на Наредба № 10 за фуражите със специално предназначение.

2.4.8.4. Изготвяне на позиции и указания във връзка с участието и с ангажиментите на Република България поети към Европейския съюз и други страни – международни правителствени и неправителствени организации (Европейската служба по безопасност на храните, Световната здравна организация, Организацията по прехрана в земеделието, Кодекс Алиментариус), в областта на безопасността и контрола на храните и фуражите;

МЗХ


Изготвени са позиции и указания във връзка с участието и с ангажиментите на Република България поети към Европейския съюз и други страни – международни правителствени и неправителствени организации (Европейския орган по безопасност на храните, Световната здравна организация, Организацията по прехрана в земеделието, Световна организация по здравеопазване на животните, Кодекс Алиментариус), в областта на безопасността и контрола на храните и фуражите.
2.4.8.5. Изготвяне на позиции/указания за участие в работните органи към Съвета на Европейския съюз  и Европейската комисия по въпросите на безопасността на храните и фуражите и растителното здраве;

МЗХ

Изготвени са позиции/указания за участие в работните органи към Съвета на Европейския съюз и Европейската комисия по въпросите на безопасността на храните и фуражите и растителното здраве;

2.4.8.6. Участие в заседанията на Постоянния комитет по хранителната верига, здравеопазване на животните и хуманно отношение към тях (SCFCAH) и в работни групи към Съвета на Европейския съюз и Европейската комисия, имащи отношение към безопасността на храните, фуражите и растителното здраве. Участие в разработването на европейско законодателство относно безопасността на храните, фуражите и генетично модифицираните храни и фуражи;

МЗХ


Участие в заседанията на Постоянния комитет по хранителната верига, здравеопазване на животните и хуманно отношение към тях (SCFCAH) и в работни групи към Съвета на Европейския съюз и Европейската комисия, имащи отношение към безопасността на храните, фуражите и растителното здраве. Участие в разработването на европейско законодателство относно безопасността на храните, фуражите и генетично модифицираните храни и фуражи.
2.4.8.7. Поддържане правилното функциониране на Системата за бързо съобщаване в случай на опасност за човешкото здраве, произтичаща от храни и фуражи;

МЗХ


Поддържане правилното функциониране на Системата за бързо съобщаване в случай на опасност за човешкото здраве, произтичаща от храни и фуражи с цел бърз обемен на информация и предприемане на координирани действия между държите, членове на мрежата и Европейската комисия с оглед защита здравето на хората, здравето на животните и околната среда. 

2.4.8.8. Извършване на одити на дейността на Българската агенция по безопасност на храните извършваща официален контрол по безопасност на храни, фуражи, здравеопазване на животните и хуманно отношение към тях;

МЗХ


Извършване на одити на дейността на Българската агенция по безопасност на храните извършваща официален контрол по безопасност на храни, фуражи, здравеопазване на животните и хуманно отношение към тях.
2.4.8.9. Актуализиране на информацията относно нормативната база в областта на храните и фуражите, която да е в помощ на потребителя на интернет страницата на Министерство на земеделието и храните в рубриката „Здравеопазване на животните и безопасност на храните”.

МЗХ


Актуализиране на информацията на интернет страницата на Министерство на земеделието и храните в рубриката „Здравеопазване на животните и безопасност на храните” свързана с нормативната база в областта на храните, фуражите и здравеопазването на животните и хуманно отношение към тях, която да е в помощ на потребителя.

2.4.9 Изпълнение на програма “Опазване на обществения ред и противодействие на престъпността”
2.4.9.1. “Противодействие на престъпността, опазване на обществения ред и превенция”
МВР

Главна дирекция “Охранителна полиция” и Главна дирекция “Криминална полиция”

През 2011 г. в рамките на своите компетенции, МВР продължи да полага усилия за осъществяването на политиката за гарантиране сигурността на обществото и гражданите. Приоритетно внимание се отдели на засилването на превантивната работа и утвърждаването и като основен инструмент за противодействие на престъпността и обезпечаване на добър обществен ред и сигурност.

През 2011 г. е осъществен комплекс от организационни и практически мерки за изпълнение на приоритетните задачи за противодействие на престъпността и опазване на обществения ред, свързани с:

· Противодействие на тежките престъпления срещу личността с акцент върху противодействието на убийствата, опитите за убийства и изнасилванията;

· Активна превенция на престъпленията срещу собствеността на гражданите с акцент върху кражбите, грабежите и противозаконните отнемания на автомобили;

· Противодействие на икономическата престъпност и корупцията;

· Опазване на селскостопанската продукция и имущество;

· Обезпечаване на сигурността в курортните комплекси и селища в страната;

· Противодействие на кражбите от електропреносната мрежа на територията на страната;

Извеждането на противодействието на конвенционалната престъпност като приоритет в дейността на МВР доведе до общ спад в престъпността от 14,2%. Престъпленията против личността са с 21% по-малко от тези през 2010 г. и с 25,5% от 2009 г. Умишлените убийства са намаление с 11,7% спрямо 2010 г. и достигат най-ниското си ниво от 1991 г. насам. Намаление има също така и при престъпленията против собствеността, където то е с 12,5% спрямо 2010 г. Спряна е негативната тенденция за ежегодно повишаване ръста на домовите кражби.

Извършена е активна превантивна дейност сред малолетните и непълнолетни лица. Проведени са срещи с училищните ръководства, превантивни беседи с учениците и разяснителни кампании в цялата страна. Специално внимание е отделено за противодействие разпространението и употребата на наркотични вещества от подрастващото поколение. 

Полицейските инспектори се отчитат пред обществеността и органите за местно самоуправление и местна администрация. При провеждането на срещите се набелязват допълнителни мерки за сигурността на гражданите, учениците и децата. Определят се насоките на полицейската дейност на база проучване на обществените очаквания и удовлетвореност от качеството на предоставяните полицейски услуги.

С цел пълноценното утвърждаване на превенцията като основен инструмент за опазването на обществения ред първостепенно внимание се отделя на непрекъснатото подобряване на връзките с обществеността. Активизирани са контактите с ръководствата и представители на широк кръг неправителствени организации и граждански формирования. Подписани бяха споразумения за сътрудничество с Институт „Отворено общество”, Асоциация „Анимус” и Център „Надя”, свързани с реализиране на конкретни дейности по съвместни проекти.

В началото на 2011 г. година са разработени „Насоки за оптимизиране на полицейската дейност” в контекста на модела „Полицията в близост до обществото” за 2011-2013 г. и план за тяхното изпълнение.

Подобрена е дейността по приемането, регистрирането и решаването на предложенията и сигналите на гражданите за извършени престъпления и правонарушения с оглед на тяхното своевременно изясняване и вземане на отношение. 

Провеждат се срещи с ръководствата на сдруженията на лицата, извършващи частна охранителна дейност, на които се набелязват съвместни мерки за подобряване степента на сигурност на опазваното имущество и повишаване на ефективността от пропускателния режим в охраняваните обекти.

МВР предлага и организира прилагането на нов подход и механизми за опазване здравето и живота на гражданите, имуществото и собствеността на частните лица, фирмите, общините и държавата. Смисълът на този нов подход се състои в засилване на гражданското наблюдение над дейността на полицията и в по-нататъшно издигане социалния статус на полицейския служител. 

Извършени са охранителни обследвания на стратегически обекти и такива от национално значение за икономиката за установяване на рискови зони за евентуална терористична дейност и предприемане на мерки за тяхното обезопасяване. При обследванията са набелязани допълнителни мерки за подобряване системата за физическа охрана и недопускане на престъпни посегателства в обекти, охранявани със сили на МВР.

Постоянната комисия по правата на човека и полицейска етика (ПКПЧПЕ) в МВР работи за популяризирането и общото подобряване на практиките във всички направления на дейност в МВР, свързани с правата на човека и професионалната етика.

Основна дейност на комисията и през 2011 г. бе да въведе водещи професионални практики и стандарти и да отговори на очакванията на обществото. Нейна приоритетна задача е недопускане прояви на полицейско насилие, както и елиминирането на обективните предпоставки, водещи до нарушаване правата на човека в полицейската практика, сътрудничество с органите на изпълнителната власт, местното самоуправление и местната администрация, неправителствените организации и други представители на обществеността за поддържане на активен диалог и намиране на адекватен отговор при решаването на въпроси, свързани с правата на човека и недопускане на насилие при изпълнение на ежедневната полицейска дейност.

2.4.9.2. “Охрана на държавната граница и контрол за спазване на граничния режим”

МВР
Главна дирекция “Гранична полиция”

Програмата се изпълнява от Главна дирекция “Гранична полиция”(ГДГП). 

В изпълнение на услугата „Гранично наблюдение” се извършва:

· Наблюдение на сухоземна, морска, речна и въздушна граница чрез излъчване на гранично полицейски наряди, провеждане на гранично полицейски операции и провеждане на плавания;

· Проследяване и регистриране движението на плавателни средства в българския участък на река Дунав и Черно море;

· Проверка на лица, пътни превозни средства и плавателни средства за спазване на граничния режим;

· Излъчване на мобилни групи за контрол и наблюдение и проверки на лица, пътни превозни средства, търговски обекти, влакове и кораби съвместно с органите на Министерството на финансите;

· Въздушно наблюдение на външните европейски граници на Р България.

В изпълнение на услугата „Гранични проверки”:

· Граничните проверки на Гранично контролно-пропусквателните пунктове (ГКПП) на Р България се извършват в съответствие с Регламент (ЕО) № 562/2006 на Европейския парламент и Съвета,  като се изпълняват препоръките и указанията, дадени в актуализирания шенгенски каталог;

· Осъществява се въвеждане, актуализиране, снемане на оперативни задачи в автоматизираната информационна система Издирвателна дейност/Националната Шенгенска информационна система (АИС ИД/Н.ШИС) и тяхното изпълнение;

· Поддържа се база данни за информационно осигуряване на служителите по линия на граничните проверки;

· Работи се в тясно взаимодействие с други служби от задължителния граничен контрол, служби на МВР, съд, следствие, прокуратура и други институции;

· Осъществява се контрол на преминаващите през ГКПП на МПС и с особено внимание се проверяват лица, определени като рискови, осъществявайки дейности, свързани с борбата с трансграничната престъпност, трафик на хора, незаконна миграция и противодействие на тероризма.

2.4.9.3. Изпълнение на програма “Осигуряване на държавен противопожарен контрол, пожарна безопасност и спасяване, защита при бедствия и ранно оповестяване”
2.4.9.4. “Пожарна безопасност, ранно оповестяване и защита на населението при пожари, бедствия, аварии и катастрофи”

МВР

Главна дирекция “Пожарна безопасност и защита на населението”


Изпълнението на политика „Осигуряване на държавен противопожарен контрол, пожарна безопасност и спасяване, защита при бедствия и ранно оповестяване” се осъществява посредством програма “Пожарна безопасност, ранно оповестяване и защита на населението при пожари, бедствия, аварии катастрофи”(2.4.9.4).

Главна дирекция „Пожарна безопасност и защита на населението” – МВР (ГДПБЗН-МВР) участва в провеждането на държавната политика за осигуряване на пожарната безопасност, спасяването и защитата на населението, националното стопанство и имущество на гражданите при пожари, бедствия и извънредни ситуации.

С влизане в сила на Закона за изменение и допълнение на Закона за Министерството на вътрешните работи от 01.01.2011 г., ГДПБЗН-МВР е правоприемник на Главните дирекции на МВР „Пожарна безопасност и спасяване”-МВР и „Гражданска защита”.

Нейни задачи, свързани с опазване на живота и имуществото на гражданите бяха:

· Повишаване на способностите за осигуряване на пожарна безопасност и защита на населението при пожари, бедствия и извънредни ситуации.

· Увеличаване на нивото на защита на населението и обектите от критичната инфраструктура при пожари, бедствия и други извънредни ситуации, чрез прилагане на ефективни превантивни мерки.

· Развиване на капацитета за ефективно участие в мисии за овладяване на последствията от кризи и бедствия, в рамките на ЕС и при оказване подкрепа на други държави.
През 2011 г. структурите на ГДПБЗН са реагирали на 60 614 сигнала за произшествия. Ликвидирали са 41 890 пожара, от които 9 487 с нанесени материални щети. При пожарите са загинали 122 граждани и са пострадали 337 граждани. Извършени са 16 026 спасителни дейности, помощни операции и дежурства. За същия период в последните 4 години, се наблюдава променлива тенденция за възникване на пожари (38 187 през 2007 г., 38 099 през 2008 г., 30 219 през 2009 г., 25 030 през 2010 г. и 41 890 пожари през 2011 г.). През 2011 г. в най-голям брой произшествия са участвали силите и средствата в големите областни центрове, с най-голяма концентрация на население и развита инфраструктура. 

През отчетния период е провеждан ежедневен мониторинг и анализиране на радиационния фон, от постовете за радиационно наблюдение в страната (350 пункта).

Реализират се дейности по изграждане на Национална система за ранно предупреждение и оповестяване на органите на изпълнителната власт и населението при бедствия и аварии (НСРПО), включващи следните етапи:
· Изграждане на Национален и Алтернативен контролни центрове за оповестяване на органите на изпълнителната власт в София и Бургас;

· Изграждане на системата за оповестяване на органите на изпълнителната власт; 

· Изграждане на системата за ранно предупреждение на населението чрез крайни акустични устройства - областно ниво и общинско ниво.

В изпълнение задачите за осигуряване на пожарна безопасност, спасяване и защита при бедствия, ГДПБЗН-МВР провежда превантивна дейност, включваща осигуряване на населението с колективни и индивидуални средства за защита (КСЗ). 
През изтеклата 2011 г. са извършени 946 броя проверки и мероприятия и е оказвана методическа помощ при създаването на звена за поддържане и обслужване на КСЗ, както и по стопанисването им. 
През отчетния период органите на ГДПБЗН са взели участие в провеждането на 20 413 дейности по обучението и подготовката на населението, от които 6 316 дейности по обучението на учащите се, 6 658 дейности по обучение на работещото население, 4 294 са дейностите сред неработещото население на страната, осъществявано чрез кметовете на населените места. 

2.4.10. Повишаване здравната култура на населението 

БЧК

На национално и на областно ниво, вниманието бе насочено към промоция и превенция предимно на някои социалнозначими заболявания (сърдечносъдови, онкологични, СПИН-ХИВ, пътнотранспортния травматизъм и др.), и срещу негативните фактори в начина на живот, които определят в голяма степен развитието на някои значими  заболявания (тютюнопушене, злоупотреба с алкохол и наркотични средства, нерационалното хранене, безразборните сексуални връзки и други) 

В областните организации дейността основно бе съобразена с характерните особености на региона и с интересите на хората. Прицелни групи бяха младите хора от учебно-образователните и социални заведения, малцинствени и рискови групи, с които активно работят и  доброволците на Български младежки Червен кръст.

Както на национално, така и на областно ниво бяха организирани обучения по първа долекарска помощ за доброволци от третата възраст, с цел повишаване компетентността им и готовността им да се справят в кръзисни ситуации. Също така бяха организирани здравни беседи, промотивни и профилактични дейности за различни заболявания, характерни за тази възрастова група. 

Доброто сътрудничество на всички нива с електронните и печатни медии допринесе за популяризирането на различни инициативи по повод отбелязването на различни световни дни: на здравето, борбата с ХИВ/СПИН, първата помощ, за ограничаване на тютюнопушенето,  доброволното и безвъзмездно кръводаряване, първата помощ  и др. 

През 2011 г. червенокръстките организации в страната организираха 3 349 различни по вид здравно-просветни дейности . Като традиционни форми на здравна просвета се утвърдиха лекциите и беседите с известни здравни специалисти, младежките здравни лектории и викторини и др. 

За осъществяването на  активна здравно-просветна дейност допринесоха и 90 -те клуба на здравето на БЧК в страната. 

2.4.11. Провеждане на научно изследване на тема «Здравен статус и достъп на ромите до здравеопазване»

ИИНЧ-БАН


Проведено е научно изследване на тема «Здравен статус и достъп на ромите до здравеопазване» (доц. И. Томова). Публикувана е монография, която е разпространена на национално и регионално ниво.


Във връзка с Превенция и лечение на инфекции на репродуктивните органи и ограничаване на риска от разпространение на ХИВ/СПИН в страната и изпълнение на дейностите на Глобален фонд за борба със СПИН, туберкулоза и малария. Компонент 7 «Превенция на ХИВ сред млади хора в ъв и извън училище», е проведено обучение на социални работници и учители по програма за превенция и контрол на ХИВ/СПИН (доц. Е. Пенчева).

2.4.12. Проекти за подобряване на условията на труд в структурите на Министерството на отбраната

МО - Министерство на отбраната
По Направление 2: Увеличаване на средната продължителност на живота, Мярка 2.4. Подобряване качеството на живот: В 17 военни формирования са реализирани проекти за подобряване условията на труд. За провеждане на дейности по безопасност и здраве са разходвани 353 605 лв. Извършени са годишни профилактични прегледи на военнослужещи и цивилни служители от Министерството на отбраната, Българската армия и структурите на пряко подчинение на министъра на отбраната.
3.3. Направление 3 - Значително намаляване на броя на емигриращите млади хора в репродуктивна възраст

Мярка 3.1. Осигуряване на заетост и намаляване на безработицата сред младите хора

Мерки за младежка заетост
Младежите до 29 години са една от основните целеви групи на активната политика на пазара на труда, провеждана от МТСП и Агенцията по заетостта през последните години. 
Интегрирането на безработните младежи на пазара на труда е от изключител​но значение, предвид дългосрочните негативни ефекти, произтичащи от липсата на необходимите знания, умения и трудов опит. Перспективите за професионална реализация на младите хора без работа се увеличат чрез предоставяне на професионално обучение, стажуване, насърчаване на географската мобилност, пред​лагане на субсидирана заетост, оказване на подкрепа на млади предприемачи. 

Безработните младежи до 29 годишна възраст са една от целевите групи на политиката по заетостта, ежегодно дефинирани в Националния план за действие по заетостта (НПДЗ). Младите хора се  включват с предимство в редица от реализираните програми и мерки за заетост и обучение. Основна цел в политиката по насърчаване на заетостта е предотвратяване изпадането в продължителна безработица на безработни младежи с висше образование, като се работи за възможно най-бързо намиране на работни места и осигуряване на заетост за тях. 

През 2011 г. Младежите до 29-годишна възраст, включени в инициативите на активната по​литика на пазара на труда, са 29 721. От тях: 19 529 са включени в схеми на ОП „РЧР” и 10 192 – в програми и насърчителни мерки по Закона за насърчаване на заетостта (ЗНЗ).

3.1.1. Насърчаване на предприемачеството сред безработни лица (чл. 47, ал. 1 от ЗНЗ, чл. 47, ал. 4 от ЗНЗ, чл. 49 от ЗНЗ, чл. 49, ал. 4 от ЗНЗ, чл. 49б от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


Насърчаване на предприемачеството сред безработни лица е мярка, която е предприета на основание на чл. 47, ал. 1 от ЗНЗ, чл. 47, ал. 4 от ЗНЗ, чл. 49 от ЗНЗ, чл. 49, ал. 4 от ЗНЗ, чл. 49б от ЗНЗ. Финансира се със средства от държавния бюджет в размер на 332 863 лв. Осигурена е заетост на 256 лица.
3.1.2. Програма „Старт на кариерата”

МТСП, АЗ

Интегрирането на безработните младежи на пазара на труда е от изключително значение, предвид дългосрочните негативни ефекти, произтичащи от липсата на необходимите знания, умения и трудов опит. Перспективите за професионална реализация на младите хора без работа, могат да се увеличат чрез предоставяне на професионално обучение, стажуване, насърчаване на географската мобилност, предлагане на субсидирана заетост, оказване на подкрепа на млади  предприемачи. Успешна програма, която улеснява прехода от образование към заетост е програмата „Старт на кариерата”.
Програма „Старт на кариерата” дава възможност за осигуряване на заетост на безработни младежи до 29 години, завършили висше образование и без трудов стаж по специалността, регистрирани в дирекциите “Бюро по труда”. Програмата цели да бъдат осигурени възможности за придобиване на трудов стаж на безработни младежи, завършили средно или висше образование, с цел улесняване на прехода между образование и заетост.

Работодатели по програмата за младежите, завършили висше образование, са министерства, агенции и техните териториални поделения, както и областни и общински администрации. 

Съгласно условията на програмата, младежите се назначават в публичната администрация по трудов договор за срок от 9 месеца. По програмата се субсидира трудово възнаграждение в размер, ежегодно определян с Националния план за действие по заетостта (за 2012г. – 400 лв.), както и социалните и здравни осигуровки за сметка на работодателя.

Програмата дава възможност на безработни младежи, завършили висше образование и без трудов стаж по придобитата специалност, да започнат работа в публични администрации, а младежи с професионално образование - в частни предприятия. През годината в програмата са включени 1040 лица. Изразходвани са 2577.9 хил.лв.

3.1.3. Насърчаване на работодателите да разкриват работни места за стажуване на безработни лица до 29-годишна възраст (чл. 41 от ЗНЗ)  

МТСП, АЗ


Голяма част от младите хора срещат трудности на пазара на труда, тъй като не са имали възможност да придобият конкретни професионални умения в практиката. Държавата насърчава работодателите да разкриват работни места за стажуване на младежи без работа. Съгласно разпоредбата на чл. 41 от ЗНЗ, се осигурява стажуване на безработни до 29-годишна възраст за срок до 6 месеца. На работно място за стажуване се наема лице, придобило през последните 24 месеца квалификация по професия или по част от професия, изисквана за заеманата длъжност, което няма трудов стаж по тази професия.

За завършилите своето образование (дипломирани) младежи продължава прилагането на схема “Създаване на заетост на младежите чрез осигуряване на възможност за стаж”, Проект  „Ново начало – от образование към заетост” по Оперативна програма „Развитие на човешките ресурси”  
3.1.4. Стимулиране на работодателите да наемат безработни лица до 29-годишна възраст (чл. 36, ал. 1 от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


Законът за насърчаване на заетостта стимулира работодателите да разкриват работни места за младежи. В помощ на професионалната реализация на младежите, от държавния бюджет се предоставят средства на работодателите за трудово възнаграждение и социални и здравни осигуровки за период не по-дълъг от 6 месеца. В изпълнение на тази мярка (чл. 36, ал. 1 от ЗНЗ) работодателите разкриват и съхраняват работни места за период не по-кратък от една година, на които наемат безработни младежи. 
От преференциите на закона за наемане на безработни младежи до 29-годишна възраст и за наемане на младежи с трайни увреждания или военноинвалиди, както и от социални заведения са се възползвали 571 работодатели, които през годината са назначили на работа 1067 младежи. Средномесечно по мерките са работили съответно 654 и 96 младежи, (част от тях са включени през предходната година). По мярката за стажуване на безработни до 29-годишна възраст са включени 504 лица и средномесечно са работили 723 младежи. Общо за субсидиране на заетостта и стажуването на младежите, съгласно ЗНЗ, са изразходвани 2856.7 хил.лв.

3.1.5. Насърчаване на работодателите да наемат безработни лица до 29-годишна възраст с трайни увреждания, включително военноинвалиди, както и младежи от социални заведения, завършили образованието си (чл.36, ал. 2 от ЗНЗ)

МТСП, АЗ

За стимулиране на работодателите да разкрият за период не по-кратък от една година работни места, на които да се наемат безработни младежи с трайни увреждания, включително военноинвалиди, и младежи от социални заведения, от бюджета за активна политика се предоставят средства за трудово възнаграждение и социални и здравни осигуровки за период не по-дълъг от 6 месеца (чл.36, ал.2 от ЗНЗ).
Средномесечно по мерките са работили съответно 654 и 96 младежи, (част от тях са включени през предходната година). По мярката за стажуване на безработни до 29-годишна възраст са включени 504 лица и средномесечно са работили 723 младежи. Общо за субсидиране на заетост​та и стажуването на младежите, съгласно ЗНЗ, са изразходвани 2856.7 хил.лв.
3.1.6. Насърчаване на работодателите за разкриване на работни места за стажуване (чл. 46 от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


Мярката се финансира чрез държавния бюджет с финансови средства за 2011 г. в размер на  180 105 лв. за заетост на 100 лица.
3.1.7. Насърчаване на работодателите да разкриват работни места за чиракуване - чл.55 г от ЗНЗ.

МТСП, АЗ


Мярката се финансира чрез държавния бюджет с финансови средства за 2011 г. в размер на 559 440 лв. за работни места за безработни лица и предвидени 235 760 лв. за трудово възнаграждение на наставник. Мярката осигурява заетост на 280 безработни лица и допълнително възнаграждение на 282 наставника.

3.1.8. Схема по ОП „РЧР” „Повишаване заетостта на младежите чрез трайното им включване на пазара на труда в България”

МТСП, АЗ

Схемата е финансирана чрез ЕСФ и ОП «РЧР» с финансови средства в размер на  10 787 000 лв. за заетост на 3000 лица. Дейностите по схемата са стартирали през 2009г. и се изпълняват и до момента. През април 2011г. е проведена обществена поръчка за избор на обучаващи институции по проекта. През отчетния период няма включени в проекта регистрирани безработни младежи до 29 год. В резултат на предприета процедура по промяна на Критериите за избор на операция “Повишаване заетостта на младежите чрез трайното им включване на пазара на труда в България”, същите са изменени. 

3.1.9. Схема по ОП „РЧР” „Създаване на заетост на младежите чрез осигуряване на възможност за стаж”

МТСП, АЗ


За ограничаване на негативното отражение на кризата върху младежите се ре​ализира схема “Създаване на заетост на младежите чрез осигуряване на възможност за стаж” за намиране на първа заетост на безработни младежи, завършили средно или висше образование. Схема “Създаване на заетост на младежите чрез осигуряване на възмож​ност за стаж” стартира през 2010г. на обща стойност 35 млн. лева. Схемата включва провеждане на въвеждащо обучение за форми​ране на трудови навици и осигуряване на стаж за срок от шест месеца при работо​дател, с определени от него наставници. През 2011 г. чрез писмена процедура Комитетът за наблюдение на ОП РЧР ревизира критериите за избор на операция по тази схема, съгласно които бяха променени целевите стойности на индикаторите за изпълнение по проекта. В съответствие с тях - 9 500 представители на целевата група – младежи до 29-годишна възраст, трябва да получат посреднически услуги, а 8 550 от тези лица да преминат успешно стаж на позиция/длъжност релевантна спрямо придобитото образование в професионалното направление на висшето образование или професионалното направление/профил на средното образование.

Схемата се реализира чрез Проект  „Ново начало – от образование към заетост” по Оперативна програма „Развитие на човешките ресурси” (ОП „РЧР”) за стажуване при работодатели от частния сектор. Проектът се реализира в периода октомври 2010 г. – септември 2013г. на територията на всички области и общини в България. 
Проектът предоставя възможност на безработни младежи до 29-годишна възраст, завършили средно или висше образование, без стаж по специалността да стажуват при работодател за срок от 6 месеца на длъжност, релевантна спрямо придобитото образование. 

Младежите получават месечно възнаграждение в размер на минималния осигурителен доход за съответната икономическа дейност и квалификационна група професии. Придобиват професионален опит, улеснява се прехода от образование към заетост.

Проектът предоставя на работодателите възможност да наемат на работа млади, образовани и перспективни хора и да стимулират добрите си работници и служители, като ги определят за наставници на младежите.

В Проекта могат да участват работодатели, които разкриват работни места във всички сфери на икономиката, с изключение на селското, горското и рибно стопанство и представителите на държавните и общински администрации и структурите на съдебната власт.

Работодателят получава средства за:

- трудово възнаграждение на стажанта в размер на минималния осигурителен доход за съответната икономическа дейност и квалификационна група професии и за осигуровките за сметка на работодателя върху тази сума.

- месечно възнаграждение на наставника в размер на ½ от минималната работна заплата плюс осигуровките за сметка на работодателя върху тази сума.

В рамките на проект “Новo начало – от образование към заетост” се предвижда 9 500 безработни младежи да получат посреднически услуги, от тях 8 550 да преминат стажуване. Към момента в заетост по проекта са включени 1 500 младежи. Досегашните наблюдения показват, че над 50% от тях остават на работа при същия работодател след приключване на 6 - месечния период на стажуване. 
От началото на 2011 година са подадени 880 заявки от работодатели в дирекции “Бюро по труда” за разкриване на 1 354 работни места, на които да бъдат наети безработни лица. Одобрените работодатели, с които е сключен договор, са 473.

През отчетния период общо 1 590 безработни лица са подали заявления за включване в проекта, като лицата, получили посреднически услуги, са 16 325. Лицата, започнали работа през отчетния период, са 948.
През 2012 г. стартира схема „Подкрепа за институционалното изграждане на институциите на пазара на труда, социалното включване и здравеопазването”. Основна цел на схемата е да бъде създадена възможност на 600 безработни младежи до 29-годишна възраст от групите в неравностойно положение на пазара на труда, със завършено висше образование, но без стаж по специалността, за кратковременни 9-месечни стажове в Министерството на труда и социалната политика, Министерството на здравеопазването и второстепенните разпоредители с бюджетни кредити към министъра на труда и социалната политика и министъра на здравеопазването. Предвидено е въвеждащо обучение за стажантите, разработване на индивидуални програми за интегрирането им и заетост с напътствието на наставник от съответната административна структура.
3.1.10. Схема по ОП „РЧР” „По-близо до работата”

МТСП, АЗ

Агенцията по заетостта оказва подкрепа за създаване и запазване на заетостта, включително и чрез насърчаване на географската мобилност с цел работа и стимулиране на работодателите да разкриват работни места с непълно работно време по условията на ЗНЗ. Схема „По-близо до работа” започва изпълнение през м.август 2011г. на обща стойност 37 млн. лева. 
През отчетния период са постигнати следните резултати:

· 43 767 новонаети лица са ползвали посреднически услуги, мотивиране и консултиране за включване в проекта;

· 133 новонаети лица са подали заявления за включване в проекта;

· 36 работодатели са подали документи за участие в проекта;

· сключени са 10 договори с работодатели по проекта; 

· 27 новонаети лица са включени във въвеждащо обучение и са ползвали средства за транспорт от и до работното място;

· с 13 наставници са сключени допълнителни споразумения за провеждане на въвеждащо обучение на новонаети лица по проекта.

Очаква се сериозен напредък в изпълнението на дейностите по тази схема да се осъществи през 2012 г.
3.1.11. Схема по ОП „РЧР” „Отново на работа”

МТСП, АЗ

Общата стойност на проект ”Детегледач - шанс за реализация с обучение към заетост” е 19 998 582, 63 лева. През отчетния период в обучение са включени 1083 лица, от които 1079 са завършили успешно. Включени в заетост след преминато обучение са 1059 безработни лица. През 2011г. са изплатени общо 3 089 796,21 лева. 

3.1.12. Проект „Това е моят шанс да намеря себе си”

МТСП, АЗ

Проектът "Това е моят шанс да намеря себе си" предоставя възможността, безработни младежи на възраст до 29 години, с основно и по-ниско образование, да придобият различни занаятчийски умения, съответстващи на тяхното желание и мотивация. Чрез проекта се постига, от една страна, ориентиране на безработните младежи към търсени занаяти и професии и създаване на възможности за тяхното практикуване, и от друга страна, предаване на опита на майсторите-занаятчии на млади и начинаещи работници. През годината в проекта са включени 418 лица. Изразходвани са средства в размер на 423 171 лв.

Мярка 3.2. Подобряване на условията на труд, заплащането и качеството на заетост

3.2.1. Схема  по ОП „РЧР” „Превенция за безопасност и здраве при работа”


Схемата е финансирана чрез ЕСФ и ОП «РЧР» с финансови средства в размер на 2 559 000 лв.

3.2.2. Схема по ОП „РЧР” „Безопасен труд”

МТСП, АЗ


Схемата е финансирана чрез ЕСФ и ОП «РЧР» с финансови средства в размер на 14 000 000 лв.

Мярка 3.3. Принос на научната дейност за повишаване на демографската информираност и сексуално-репродуктивна култура на населението
ИИНЧ-БАН


По Направление 3 - Подобряване на общата демографска информираност и сексуално-репродуктивна култура на населението - 3.1. Повишаване на са извършени следните дейности и реализирани следните мероприятия:
· Проведена е пресконференция на тема «Здравен статус и достъп на ромите до здравеопазване:сравнителен анализ на състоянието на ромското здраве в някои европейски страни» (доц. И. Томова)

· Организирано е участие в изложби с постери и фотоси : «Ромите в България» -април-май 2011 г., «Проекти на БАН, финансирани от ЕС и ЕК» - юни-септвмври 2011 г. 

Представяне на проекта “RED-Rrom” в бюлетина на МК.

· Издадени са специализирани броеве на сп. „Население“относно ромския език и култура, предразсъдъците и и социалното изключване – 3 бр.

· Издадени са публикации на теми: „Анализ на методите за самолечение в ромската общност“(доц. И. Томова), „Препоръки за подобряване на достъпа на уязвими етнически общности до здравеопазване“(доц. И. Томова)

· Предоставена е обективна научна информация на широката общественост. 

3.4. Направление 4 - Разработване на адекватна имиграционна политика

Мярка 4.1. Създаване на условия за културна и социална интеграция на имигрантите при запазване на тяхната идентичност
4.1.1. Изпълнение на програма “Убежище и бежанци”
Държавна агенция за бежанците при Министерския съвет
          Програмата „Убежище и бежанци” обхваща дейността на Държавната агенция за бежанците при Министерския съвет. В изпълнение на Стратегията за национална сигурност на Република България е разработена секторна политика, която се реализира чрез Националната стратегия в областта на миграцията, убежището и интеграцията 2011 - 2020, приета от Министерския съвет на 23.02.2011 г. Стратегията е комплексна и устойчива нормативно-институционална основа за успешно управление на законната миграция и интеграцията и за превенция и ефективно противодействие на незаконната миграция. Създадени са механизми и структури за прилагане на стратегията. Общата координация се осъществява от Национален съвет по миграционна политика, като дейността му се осигурява от секретариат, обособен като структура в МВР. Утвърдена е Стратегическа програма за интегрирано управление на връщането (2011 - 2013). Ежегодно се изготвя план за действие за изпълнение на стратегията и годишен доклад за реализиране на дейностите. В изпълнение на стратегията се провежда ефективна интеграционна политика, насочена към успешното приобщаване на законно пребиваващите чужденци в страната, чрез предоставяне на равни права, отговорности и възможности.
4.1.2. Отбелязване на културни и религиозни празници на лица търсещи убежище и бежанци /Персийска нова година, Рамадан, Ден на бежаница, Коледа/

БЧК


На 21 март 2011 г.. Българският Червен кръст организира тържествено отбелязване на Персийската Нова година , Световния ден против фашизма, расизма и ксенофобията и Годината на доброволчеството в зала «София « на НС на БЧК. По време на тържеството бяха връчени грамоти на българи и бежанци доброволци към БЧК. Изнесоха се презентации за Ирак , Албания и Афганистан. Бежанки и мигрантки бяха приготвили традиционни ястия, а също така се предлагаха за продажба с цел фонодонабиране ръчно изработени от тях бижута. Събитието бе посетено от близо 150 гости и отразено в медиите.

По повод на празника Рамадан бяха раздадени 380 хранителни пакета на бежанци и техните семейства.

4.1.3. Ежемесечни информационни срещи с бежанци с цел запознаване с техните права и задължения в България

БЧК


През 2011 г. в Клуба на бежанеца към БЧК се проведоха 10 информационни срещи посетени от общо 173 бежанеца.
4.1.4. Участие в международен проект Социално влияние на емиграцията и селско-градската миграция в Централна и Източна Европа – 2012 г.

ИИИ – БАН


През годината продължи работата и по научно-приложния проект Социално влияние на емиграцията и селско-градска миграция в Централна и Източна Европа, със  срок за изпълнение 2012 г., финансиран от Европейската комисия.
Междинни резултати: Изследване на икономическите параметри и  социалните ефекти от емиграцията, разгледани във взаимната им връзка и обусловеност с тенденциите и социално-икономическите аспекти на вътрешната за България миграция.

4.1.5. Създаване на условия за културна и социална интеграция на имигранти и членове на техните семейства в българското общество
ДАБЧ

Държавната агенция за българите в чужбина работи за познаване на проблемите и създаване на условия за социална интеграция на младите хора от български произход, учещи по ПМС 103/1993 г. и ПМС 228/1997 година. Консултирани са 455 студенти от 11 държави, 36 – по магистърски програми и агенцията е участвала в една борса.

Мярка 4.2. Активизиране и разширяване сферите на сътрудничеството с диаспорите от български емигранти в чужбина

4.2.1. Изпълнение на програма „Българите зад граница”.

ДАБЧ

· Развитие на имиграционна политика за привличане на българи, живеещи в чужбина

Извършено е удостоверяване на български произход на лица, кандидатстващи за българско гражданство. Броят на издадените удостоверения за български произход са  15 905. Наблюдава се увеличаване на броя заявители за удостоверяване на български произход.

· Развитие на административен капацитет и провеждане на обществени дебати относно оценка на въздействието и ролята на миграциите за социално-икономическото развитие на страната


Проведен е форум „Кариера в България. Защо не?” за реализация на млади висококвалифицирани специалисти в България. Организатори са сдружения „Тук-там” и „Back2BG”, а ДАБЧ – съорганизатор. Във форума са участвали 850 млади българи, 67 фирми, 2 държавни институции. Поддържа се траен интерес от страна на млади висококвалифицирани специалисти за кариера и реализация в родината.

Организиран е летен стаж за млади българи от чужди висши училища и млади българи от родни висши училища, които проявяват интерес към темата за миграцията и интеграцията. В него са участвали 12 млади хора от 6 държави. В реализирането на програмата на стажа са взели участие 8 служители на ДАБЧ. 
4.2.2. Съхраняване на българската идентичност. Провеждане на конкурси за изобразително изкуство, литература и народно пеене в българските общности по света.

ДАБЧ

· Въвеждане на специални мерки и дейности, насочени към етническите българи, живеещи извън територията на страната

Проведен е конкурс „България в моите мечти” с участието на 721 български деца от 19 държави. Стимулирано създаването на нови 24 български училища.

Проведен е конкурс за литература „Ст.Гечев” с участието на 248 деца от 18 държави. Активизирана на тяхната  извънкласна дейност.

Проведен е конкурс за народно пеене „Прехвръкна птичка” с 31 участници от 6 държави.

Проведена е спартакиада  за български деца от чужбина с 250 участници от 5 държави, в резултат на което се разширяват хоризонталните връзки между българските училища и общности.

Извършена е издателска дейност на ДАБЧ - издадени са 4 книги, което помага за изучаване на българските общности и стимулиране развитието на българската култура зад граница.

Организирано е и участие във форуми, фестивали и кръгли маси – общо 10 за отчетната година.

4.2.3. Изучаване на диаспората. Създаване и поддържане на интернет портал за информация и общуване с българите зад граница.

ДАБЧ

· Подобряване на информационното осигуряване и създаване на административен регистър за мигранти и имигранти

Извършено е актуализиране на регистъра на ДАБЧ. Понастоящем са регистрирани над 850 организации, училища, църковни общини, медии. Създаване на единна национална база-данни на организациите на българите в чужбина.

· Усъвършенстване на отчитането на вътрешната и външната миграция

Проведено е проучване на регистрираните сънародници в чужбина в националната статистика. Проучването обхваща български общности в над 100 държави по света. Предоставена е информация на институции, медии, фирми.

4.2.4. Изучаване на нагласите на младата висококвалифицирана емиграция за реемиграция и професионална реализация в родината.

ДАБЧ
Участниците във форума „Кариера в България. Защо не?” проявяват интерес да се реализират в България, да открият своя фирма, към условията за бизнес в България. Държавната агенция за българите в чужбина продължава действията си за изучаване настроенията на младите българи, които учат в чужди висши училища. Участници в летния стаж в агенцията имат възможност пред български медии, както и в специализирано издание на агенцията за информация и общуване да разкажат за следването си в чужбина, за участието си в програми, за срещите с други българи в чужбина в града и университета, където учат и разгръщани дейности и инициативи.
4.2.5. Наблюдение върху състоянието и развитието на образователния процес в българските общности зад граница. Подпомагане и взаимодействие с организации на българите и създадени от тях български училища по света.

ДАБЧ
Българската администрация отчита позитивната роля и значението на българските училища в чужбина за развитие на потребността от съхраняването на националната, културната и духовна идентичност на българските граждани в чужбина. През последните години българските училища в чужбина се развиха като огнища на българска духовност и просвета. ДАБЧ работи в тясно взаимодействие с асоциации на българите в чужбина и създадени от тях български училища в чужбина.

Българската държава осигурява финансовото подпомагане на българските училища в чужбина посредством „Национална програма „Роден език и култура в чужбина”. Съгласно тази програма, 108 бяха бенефициентите по нея през учебната 2010/2011 година, като за учебната 2011/2012 година техният брой нарасна на 147.

Българските училища в чужбина активно взаимодействат помежду си. В рамките на създадена Асоциация на българските училища в чужбина организират свои форуми. В състоялия се форум на българските училища са взели участие 120 участника от 60 държави. 

4.2.6. Научно-приложен проект Българската диаспора в Западна Европа: трансгранична мобилност, национална мобилност и развитие – 2011 г. първи етап и 2012 г. втори етап

ИИИ - БАН


През 2011 г. завърши първият етап от научно-приложния проект Българската диаспора в Западна Европа: трансгранична мобилност, национална идентичност и развитие, финансиран от фонд „Научни изследвания”. 
Междинни резултати: Проведени са емпирични проучвания в България и Испания и е осъществено уникално сравнение на нагласите и намеренията на потенциалните и завърналите се емигранти в България с трайно установилите се български граждани в Испания, вкл. по демографски и социално-икономически профили. Резултатите са предоставени на Държавна агенция на българите в чужбина, на Министерството на труда и социалната политика, както и на Българска народна банка.
Мярка 4.3. Преглед на съществуващото законодателство и създаване на единна нормативна база, регулираща имиграционните проблеми

4.3.1. Участие в работна група за промяна на закона за убежището и бежанците

Държавна агенция за бежанците при Министерския съвет
Мярка 4.4. Провеждане на информационни кампании сред населението за запознаване с нравите, обичаите и културата, а също и с проблемите на имигрантските общности, пребиваващи на територията на  страната.

4.4.1.Информационна кампания по повод деня на бежанеца – 20 юни

БЧК

Бежанско-мигрантската служба на БЧК организира своите доброволци да раздават информационни материали на оживени места в центъра на София представящи живота на бежанците в Световния ден на бежанеца -20 юни.

3.5. Направление 5 - Преодоляване на последиците от застаряване на населението

Мярка 5.1. Идентифициране на областите за въздействие върху последиците от застаряването на населението

5.1.1. Разработване на Национална концепция за насърчаване на активния живот на възрастните хора

МТСП


В рамките на Междуведомствената работна група по демографските въпроси към МТСП бе разработена и приета с РМС от 20.06.2012 г. Национална концепция за насърчаване на активния живот на възрастните хора (2012-2030 г.).

5.1.2. Организиране и участие в Кръгла маса по проблемите на демографското развитие и миграцията с участие на страни от Югоизточна и Западна Европа
МТСП, ЦРЧРРИ

На 2 август 2011 г. в Центъра за развитие на човешките ресурси и регионални инициативи към МТСП е проведена кръгла маса за демографските предизвикателства и добрите европейски практики в отговор на застаряване на населението. Събитието е организирано с финансовото съдействие на проект „Подкрепа на Министерството на труда и социалната политика на Република България за развитие на човешките ресурси в страните от Югоизточна Европа”, финансиран от Международния обучителен център на МОТ. Основна цел на дискусията бе обмяна на опит и добри практики, с оглед преодоляване на негативните последствия от застаряването на населението. Участие в кръглата маса взеха представители на посолствата на Белгия, Германия и Франция, Фонда за население към ООН, МТСП, НОИ, НСИ, АХУ, ДАБЧ, БЧК, БТПП, социални партньори, СУ „Св.св. Климент Охридски”, Институти от БАН и неправителствени организации. Специално внимание бе обърнато на очертаващата се трайна тенденция на застаряване на населението в България и необходимостта от прилагането на балансиран подход. 
Участниците бяха запознати с демографските предизвикателства, свързани със застаряването на населението, пред които са изправени страните членки на ЕС и България и тяхното отражение върху социалната политика. Представени бяха основните документи и насоки на ЕК за формиране на стратегически подход и политики в отговор на застаряването на населението. Аудиторията обогати своите знания и по отношение на европейските практики, и подходи за намаляването на негативните ефекти от демографските промени и насърчаването на активния живот на възрастните хора. Акцент бе поставен върху водещи теми като отражението на застаряването върху пазара на труда и пенсионната система. Участниците бяха запознати с Националната концепция за насърчаване на активния живот на възрастните хора. Очертани бяха препоръчителните насоки за действие и основните области на приложение на Националната концепция за активно стареене: пазар на труда; пенсионно-осигурителна система; образование, здравеопазване, свободна доброволческа активност.
Изказвания бяха направени и от представителите на посолствата на Франция, Германия и Белгия, които отчетоха важността и актуалността на темата на форума и подчертаха необходимостта от бъдещо пълноценно сътрудничество, с оглед преодоляването на негативните демографски тенденции. Бяха представени конкретни примери за действия, които са предприети от правителството на Белгия, с цел намаляване на последствията от застаряването на населението. Подчертано беше, че в страната е създаден Сребърен фонд за справяне с проблемите на застаряване на населението, а също така са въведени и различни мерки и правила за това как възрастните да бъдат по-активно включени на пазара на труда и във всички сфери на обществения живот.

Представители на научните среди отправиха препоръки, свързани с това, че:  измеренията на срива в социално-осигурителната система в резултат на застаряването на населението ще бъдат много сериозни и с големи последствия; специално внимание следва да бъде отделено на необходимостта от адаптиране на здравната система към демографските промени; следва да се засили координацията между съществуващите програми за изучаване на стареенето; да се укрепват съвместни мулти- и интер-дисциплинарни изследователски дейности между държавите, споделяне на „добри практики” в координацията и мениджмънта на програмите за изучаване на стареенето, подкрепа за разработването на европейски приоритетни насоки за изследванията на стареенето; необходимост от разгръщане на възможностите на възрастните хора, които могат да водят независим и без чужда помощ живот и изграждане на Между-професионален федеративен институт, който да изследва демографската ситуация с превес към отнемане тежестта върху по-младите поколения; активно включване на възрастните хора на пазара на труда чрез прилагане на гъвкави форми на заетост; гъвкаво работно място, работа от вкъщи, използване на мобилен офис на базата на новите технологии и необходимост от запознаване с нова схема по ОП „РЧР”, свързана със социалните иновации в предприятието, която цели въвеждането на иновативни, гъвкави форми на заетост, така че да се позволи и на възрастните хора да продължат да работят и останат по-дълго на работното си място. 

Мярка 5.2. Развитие на политика за активен живот на възрастните хора (т.нар. „активно стареене”)
Мерки за заетост на възрастните хора
Безработните лица над 50-годишна възраст се включват приоритетно в много програми, насърчителни мерки и схеми на ОП „РЧР”. Общо в инициативите на активната политика са включени 37 954 безработни и заети лица над 50 години,
 в т.ч. в програми и мерки по ЗНЗ - 15823 лица и в схемите на ОП „РЧР” - 22131 лица (от тях: 12667 безработни и заети са включени в обучение и 9464 безработни – в заетост след обучение). 
През 2011 г. броят на лицата над 50 години, включени в активна политика на пазара на труда нараства с 5 042 (15.3%) спрямо предходната година.

В сравнение с 2010г. се наблюдава рязко нарастване на броя на лицата над 50-годишна възраст, включени в схемите на ОП „РЧР” – с 8 918 души (67.5%) и намаление на броя на включените в програми и насърчителни мерки – с 3 876 (19.7%). Значителният брой на включените в обучение възрастни лица (близо 1/3 от всички включени в активна политика лица над 50 години) показва подкрепата, която им се оказва за повишаване на техните знания и умения, за приспособяването им към изискванията на пазара на труда и на практика за реализиране на принципите за учене през целия живот. При това, в сравнение с 2010г. се наблюдава рязко увеличаване на броя на лицата над 50-годишна възраст, включени в схемите на ОП „РЧР” – с 8918 души (67.5%), и намале​ние на броя на включените в програми и насърчителни мерки – с 3876 (19.7%).

За намаляване на безработицата сред възрастните хора се реализират специа​лизирани програми и насърчителни мерки. 
5.2.1. Програма „Помощ за пенсиониране”

МТСП, АЗ

В Закона за насърчаване на заетостта (ЗНЗ) са регламентирани  програми и насърчителни мерки за заетост и обучение, насочени към стимулиране на работодателите да наемат безработни лица над 50-годишна възраст, а именно Национална програма „Помощ за пенсиониране”.
Национална програма „Помощ за пенсиониране” осигурява преход от безработица към заетост на лица, регистрирани в бюрата по труда, на които съгласно изискванията на чл.68, ал.1 -2 от КСО не им достигат до 16 месеца осигурителен стаж и до 2 години възраст или до 16 месеца осигурителен стаж при навършена възраст за придобиване на право на пенсия и не им е отпусната пенсия на друго основание от Националния осигурителен институт. 

На работодатели, които разкриват работни места за срок не по-малък от 3 месеца и не повече от 24 месеца и наемат на тях по трудово правоотношение безработни лица, отговарящи на изискванията на програмата, се предоставят средства от държавния бюджет за трудово възнаграждение (за 2012г. – минимална работна заплата за длъжности, изискващи средно образование, 350 лв. за длъжности, изискващи висше образование) и всички социални и здравни осигурителни вноски (без фонд “Безработица”).
Националната програма “Помощ за пенсиониране” осигурява заетост и помощ за пенсиониране на безработни лица, на които не достигат до 5 точки за формиране на сбора от осигурителен стаж и възраст, даващ право на пенсия. През 2011г. средномесечно е осигурена заетост на 127 безработни лица в предпенсионна възраст, голяма част от които са били включени в програмата през предходната година. Изразходвани са средства в размер на 536.4 хил.лв. Планираната сума за 2011 г. по програмата е в размер на 1 919 377 лв. за заетост на 742 лица.

5.2.2. Насърчаване на работодателите да наемат безработни лица над 50-годишна възраст (чл. 55а от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


Целта на мярката е да се осигури заетост на безработни над 50-годишна възраст за срок от 12 месеца. 


За всяко наето безработно лице над 50-годишна възраст за времето, през което е било на работа, на работодателя се предоставят средства от Държавния бюджет за трудово възнаграждение (съгласно НПДЗ – минимална работна заплата) и всички социални и здравни осигуровки за сметка на работодателя, но за не повече от 6 месеца.


Работодател, желаещ да ползва преференцията, трябва да подаде в ДБТ заявка по образец за свободни работни места и необходимите документи за ползване на насърчителната мярка и след одобрение от Съвета за сътрудничество да сключи договор по утвърден образец с ДБТ за предоставяне на средства от Държавния бюджет.


По мярката от ЗНЗ, насърчаваща работодателите да наемат безработни над 50-годишна възраст, са работили 518 лица средно на месец и са включени 844 лица. По мярката за лица от 50 до 64 години с професионална пенсия за ранно пенсиониране са работили едва 7 човека средно на месец. Общо са изразходвани 893 135 лв. от държавния бюджет.
5.2.3. Насърчаване на работодателите да наемат на работа лица, придобили право на професионална пенсия за ранно пенсиониране (чл.55б от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


По мярката са изразходвани 2 335 лв. за 7 нововключени и работили бенефициенти. 7 867 лв. от държавния бюджет за заетост на 19 лица.
5.2.4. Проект “Това е моят шанс да намеря себе си"

МТСП, АЗ


По мярката са изразходвани 423 171 лв. от държавния бюджет  за заетост на 418 лица и за обучение на 300 лица.
Проектът "Това е моят шанс да намеря себе си" предоставя възможността, безработни младежи на възраст до 29 години, с основно и по-ниско образование, да придобият различни занаятчийски умения, съответстващи на тяхното желание и мотивация. Чрез проекта се постига, от една страна, ориентиране на безработните младежи към търсени занаяти и професии и създаване на възможности за тяхното практикуване, и от друга страна, предаване на опита на майсторите-занаятчии на млади и начинаещи работници. През годината в проекта са включени 418 лица. Изразходвани са средства в размер на 423 171 лв.

5.2.5. Програма "Мелпомена"

МТСП, АЗ


По мярката са изразходвани 401 199 лв. от държавния бюджет за заетост на 112 лица. 
5.2.6. Програма "ЕСКУЛАП" (програмата приключва)

МТСП, АЗ


По програмата са изразходвани 57 687 лв. от държавния бюджет за заетост на 33 лица.
5.2.7. Проект “Това е моят шанс да намеря себе си" (чл. 50 от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


По мярката се субсидират първите 5 разкрити работни места  (чл. 50 от ЗНЗ). Изразходваните финансови средства са в размер на 43 473 лв. за заетост на 194 лица.

5.2.8. Насърчаване на работодателите да наемат безработни лица на непълно работно време (чл. 51 от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


По мярката са изразходвани 159 259 лв. от държавния бюджет за заетост на 519 и 394 нововключени лица.
5.2.9. Схема по ОП „РЧР” „Развитие”

МТСП, АЗ


Схема „Развитие” на ОП „РЧР” предоставя на продължително безработни лица, регистрирани в бюрата по труда, обучение за придобиване или повишаване на професионалната квалификация и осигурява последваща заетост с цел интегриране на пазара на труда. По схемата се изпълнява един проект на обща стойност 250 млн. лева.


Най-голям брой безработни  - 15 256 лица са включени в обучение за придобиване или повишаване на професионалната квалификация по схема „Развитие”. Работните места и обученията за тях се заявяват от конкретни работодатели и се реализират чрез предоставяне на ваучери на представителите на целевите групи. Успешно завършилите обучение се включват в последваща субсидирана заетост по схемата. 


Регистрираните безработни лица над 50-годишна възраст са една от целевите групи на схема „Развитие”, която има най-голям дял (45.4%) спрямо броя на включените в обучение за придобиване или повишаване на професионалната квалификация по схемата.
През периода 15 256 безработни лица са включени в обучение. Завършилите успешно обучение и придобили или повишили степента си на професионална квалификация са 19 123. Включени в заетост след обучение са 18 846 безработни лица. По схемата през 2011г. са изплатени 48 529 800 лв. 


Делът на включените в заетост след обучение по схемата възрастни работници е още по-голям и достига 47.8%. В обучение по схемата са включени 6926 безработни лица над 50 години, а в заетост – 9002 лица. 
През годината в обучение са включени 2896 продължително безработни лица, 19.0% от общия брой на включените в обучение по схемата, и в заетост след обучение – 3977 души (21.1%).
През 2011 г. са подадени 493 броя заявления от работодатели (от тях 464 от общински администрации, общински предприятия по чл. 53 от Закона за общинската собственост и структури на държавната администрация) за разкриване на 14 596 работни места, като за сравнение през 2010 г. са подадени 659 заявки, но за 14 128 места. По този начин може да се отбележи, че е запазено нивото на интерес от страна на работодателите от 2010 г. 

За отчетния период общо 16 077 безработни лица са включени в обучение, което е почти два пъти повече отколкото през 2010 г. Заедно с тези от 2010 г. общият брой на включените в обучение лица към 31.12.2011 г. възлиза на 24 651, което е почти 38 % от целевите стойности по схемата и представлява съществен напредък в изпълнението й. Заедно със значителното увеличение на включените лица следва да се отбележи и промяна в съотношението мъже/жени, като ако през 2010 г. то е било 68,2% към 31,8% в полза на мъжете, то през 2011 г. вече е почти изравнено –  51,4% към 48,6% (8262 мъже и 7815 жени), т.е. почти е постигнат баланс, което е показател за проявена гъвкавост при адаптирането на дейностите по схемата по такъв начин, че да бъдат обхванати и повече жени и да бъдат спазени принципите за равнопоставеност на половете. Общото съотношение на включените мъже и жени е 14 100 към 10 551 или 58,2% към 41,8%, но както бе споменато, това се дължи на значителния превес на мъжете през първата година от изпълнението на схемата. 

Броят на лицата, завършили успешно обучение и придобили или повишили степента си на професионална квалификация през 2011 г. е 19 123 (8 522 жени и 10 601 мъже),  като част от тези лица са стартирали обучението си през 2010 г.  Общият брой на успешно завършилите към 31.12.2011 г. възлиза на 22 675 лица или почти 92% от всички включени, което е значително над целевите стойности от 80% успешно приключили обучение.

През 2011 г. включени в заетост след обучение са 18 843 безработни лица, което е малко над 36% от целевата стойност по схемата и над 98% от завършилите, но следва да се отчита, че част от наетите на работа са завършили през 2010 г. Заедно с наетите през 2010 г. 1836 лица общият брой на включените в заетост към 31.12.2011 г. възлиза на 20 679 или близо 40% от целевата стойност по схемата, над 91% от всички завършили и над 25% от целевата стойност по ОП РЧР. 
5.2.10. Схема „Повишаване гъвкавостта и ефективността на пазара на труда, чрез активни действия на социалните партньори” по ОП РЧР
МТСП, АЗ


По схемата са заложени 9 300 000 лв. за заетост на 10 000 лица.
5.2.11. Схема "Вземи живота си в свои ръце” по ОП РЧР
МТСП, АЗ


По схемата са заложени 11 000 000 лв. В рамките на операцията ще бъде извършено:
· идентифициране и мотивиране на обезкуражените и неактивни лица;

· професионално обучение и обучение за придобиване на ключови компетенции;

· предоставяне на посреднически услуги за осигуряване на възможност за стажуване при работодател;

· включване в стажуване на успешно завършилите обучение.

Очаквани резултати са, както следва:

· Брой лица, получили посреднически услуги - 5 000

· Брой   лица,   включени   в   обучение   за   придобиване   или повишаване на професионалната квалификация - 3 500

· Брой лица, включени в обучение за придобиване на ключови компетенции - 1 500

· Брой лица, включени в стажуване - 4 000

· Дял на лицата, придобили или повишили степента си на професионална квалификация - 2 800

· Дял на лицата, придобили ключови компетенции - 1 350
5.2.12. Схема „Социални иновации в предприятията” по ОП РЧР

МТСП, АЗ

По операция „Социални иновации в предприятията” с бюджет 37 880 544 лв. се реализират мерки, гарантиращи устойчива заетост за лицата над 55-години, като едновременно с това се използва техния професионален опит за провеждане на обучения на работното място и повишаване на капацитета на останалите служители в предприятията.
5.2.13. Схема „Услуги за развитие на гъвкав пазар на труда” по ОП РЧР

МТСП, АЗ

По схемата са заложени 6 000 000 лв. Операцията е обявена на 23.11.2011 г., като тя е отворена за кандидатстване от страна на конкретния бенефициент до 18.01.2012 г. Това е първата схема на директно предоставяне, по която кандидатстването се извършва електронно, чрез ИСУН.

5.2.14. Обучения за професионална квалификация на възрастни в съответствие с потребностите на пазара на труда по условията на чл. 63, т. 1 от ЗНЗ.

МТСП, АЗ

Агенцията по заетостта организира и обучение за професионална квалификация на възрастни в съответствие с потребностите на пазара на труда по условията на чл. 63, т. 1 от ЗНЗ. През годината в обучение по мярката са включени 754 безработни лица. Курсовете за професионална квалификация са без осигурено работно място и се провеждат в Българо-германските центрове за обучение (от 01 юли 2011 г. ДП „БГЦПО”) в Стара Загора, Плевен, Пазарджик, Царево и Смолян. 

5.2.15. Адаптиране на пенсионната система към демографските предизвикателства и промени, свързани със застаряването на населението.

Съвременната пенсионна система в България е създадена в края на 20-ти век и на практика започва да действа от началото на 2000г. с влизането в сила на Кодекса за задължително обществено осигуряване, който от 2003г. има сегашното си наименование – Кодекс за социално осигуряване.

Базовото пенсионно осигуряване се финансира от два основни източника:

· осигурителни вноски;

· трансфери от държавния бюджет, т.е. от данъци.

Осигурителните вноски са месечни и се изчисляват в процент от осигурителен доход (доход от трудова дейност), за който са регламентирани минимални и максимални размери. Минималните размери на месечния осигурителен доход (популярни под името „осигурителни прагове”) се определят ежегодно със Закона за бюджета на държавното обществено осигуряване по икономически дейности и групи професии и длъжности. Максималният размер на месечния осигурителен доход също се определя със Закона за бюджета на държавната обществено осигуряване и е с фиксиран размер (в момента 2 000 лева).

От 01.01.2011 г. процентът на месечната осигурителна вноска за фонд „Пенсии” се увеличи с 1,8 процентни пункта. За родените преди 01.01.1960 г. стана 17,8%, а за родените след 31.12.1959 г. – 12,8%. Разликата в размера на вноската е поради това, че родените след 31.12.1959 г. се осигуряват задължително за допълнителна пенсия в универсален пенсионен фонд (част от 2-рия стълб).

За работещите по трудови и сродни на тях правоотношения, осигурителната вноска за фонд „Пенсии” се разпределя между осигурените лица и работодателите (възложителите) в съотношение 40:60, а самоосигуряващите се лица плащат целия размер на осигурителната вноска.

Една от последните мерки по отношение на пенсионните доходи касае постепенното увеличаване на вдовишките добавки, получавани в определен процент от пенсията /пенсиите на наследодателя. До 31 август 2011 г. пенсионерите имаха право на добавка в размер 20 на сто от пенсията или сбора от пенсиите, които е получавал починалият съпруг (съпруга). Размерът на добавката беше увеличен от 1 септември 2011 г. от 20 на 26,5 на сто или с 13,3 на сто.
Средно-месечният осигурителен доход за 2011 г. е 594.15 лева, като номиналният му ръст при база предходна година е 4.18%, а реалният му ръст при база предходна година е 0.02%. 
Таблица: Показатели и индикатори на пенсионната система

	Показатели и индикатори
	2009г.
	2010г.
	2011г.

	Среден брой пенсионери
	2 192 524
	2 191 946
	2 199 585

	Среден брой пенсии
	2 664 909
	2 666 614
	2 675 525

	Среден брой пенсии
	2 664 909
	2 666 614
	2 675 525

	Средногодишен брой пенсионери
	2 199 585
	2 191 946
	2 192 524

	Средногодишен брой осигурени лица в системата на задължителното обществено осигуряване
	2 829 819 

	2 831 479
	2 765 722

	Средногод. бр. пенсионери към средногод. брой осигурени лица
	77.48%
	77.41%
	79.53%

	Средногод. бр. пенсионери към работната сила 
	54.73%
	56.18%
	58.9%

	Среден размер на пенсия в лв.
	244.46
	263.44
	266.63

	Социална пенсия в лв.
	96.70
	100.86
	100.86

	Максимална пенсия в лв.
	490/700
	700
	700

	Разходи на Държавното обществено осигуряване за пенсии (млн.лв.)
	6 480.4
	6 981.0
	7 091.5



	Разходи за пенсии като % от БВП
	9.49%
	9.90%
	9.42%

	Съотношение между приходи и разходи по отчета за фонд пенсии
	- 1 300 431.1
	- 1 880 270.0
	- 1 421 132.5

	Коефициент на заместване (ср. пенсия на един пенсионер към средния осигурителен доход) – изплатени пенсии за ОСВ към заплата
	43.6%
	42.6%
	39.5%

	Коефициент на заместване (ср. пенсия на един пенсионер към средния осигурителен доход) – изплатени пенсии към заплата
	41.8%
	40.7%
	37.7%

	Коефициент на зависимост (брой пенсионери на 100 осигурени лица)
	77
	77
	80

	Социална пенсия към средна пенсия в %
	39.56
	38.29
	37.83

	Социална пенсия към МРЗ в %
	101.86
	109.77
	106.65

	Средна пенсия към средна работна заплата за стр.%
	41.79
	40.72
	37.71

	Социална пенсия към ГМД
	148.77
	155.17
	155.17

	Средна пенсия към обезщетения за безработица %
	169.80
	137.02
	103.43

	Относителен дял на доходите от пенсия в общия доход на лицата (дом.бюджети) %
	27.62
	26.76
	25.90

	Минимален осигурителен доход за самоосигуряващи се в лева
	260
	420
	420

	Максимален осигурителен доход за самоосигуряващи се в лева
	2000
	2000
	2000


Източник: НОИ,Статистически справочник „Демография, икономика и социално осигуряване” 1991-2011 г.
По данни на Доклад за изпълнение на ДБ за 2011 г. на МФ разходите за пенсии за 2011 г. възлизат на 7 107.8 млн. лв., или 9.4 % от БВП 100.8 % спрямо предвидените в ЗДБРБ за 2011 г. В тази сума са включени разходите за пенсии от ДОО и УПФ, включително добавките към пенсиите на участниците във войните, както и пенсиите по международни спогодби. В сравнение с предходната 2010 година разходите за пенсии нарастват със 112.3 млн. лв., или 1.6 %, в резултат на следните фактори: 

· естествен ръст на пенсиите – през 2011 г. спрямо 2010 г. броя на пенсиите се е увеличил с 8 759, средната пенсия на пенсионер с 2.2 на сто, а средната пенсия на пенсионер за осигурителен стаж и възраст е с 2.6 на сто по-висока спрямо тази през декември 2010 г. 

· увеличен брой пенсионери – към края на 2011 г. броя на пенсионерите е 2 198 857, или с 4 583 пенсионери повече спрямо края на 2010 г. 

· увеличен размер, от 1 септември 2011 г., на добавката по чл. 84 от Кодекса за социално осигуряване - от 20 % на 26.5 % от пенсията или сбора от пенсиите на починалия съпруг. 
Дефицитът по бюджета на ДОО през последните години нараства, като разликата се покрива чрез субсидии от републиканския бюджет. Трансферите от държавния бюджет са в размер на 12% от сумата на осигурителните доходи на всички лица, осигурени във фонд „Пенсии”. Натискът за осигуряване на необходимия ресурс за изпълнение на социалните отговорности на държавата изисква предприемане на мерки за консолидация на разходите и повишаване на базата за приходите по бюджета на ДОО. В тази връзка и с оглед осигуряване на устойчивост на пенсионната система правителството предприе пакет от мерки, с които се изместват напред във времето част от предвидените за по-късен етап реформи в пенсионната система. 

В края на 2011 г. Народното събрание прие промени в Кодекса за социално осигуряване, които са в сила от януари 2012 г. 
Увеличаване на възрастта и на стажа за пенсиониране 

при условията на трета категория труд

С приетите промени в КСО увеличаването на пенсионната възраст започва от 2012 г. вместо от 2021 г. с по 4 месеца всяка година, за двата пола, до достигане на 65 години за мъжете в 2017 г. и 63 години за жените в 2020 г. за работещите при условията на трета категория труд. Едновременно с това, от 1 януари 2012 г. се увеличава и стажа за работещите при трета категория труд – с по четири месеца на всяка календарна година до достигане на 37 години стаж за жените и 40 години стаж за мъжете през 2020 г.  
Въвеждане на по-строги условия за достъп до пенсии на работещите при условията на първа и втора категория труд

От 1 януари 2012 г. се въвеждат и по-строги условия за достъп до пенсия и на работещите при условията на 1-ва и 2-ра категория труд. За тези категории е завишена с по 4 месеца изискуемата възраст за пенсиониране и необходимия осигурителен стаж. 

Промени в условията на отпускане на пенсии за лица с навършена възраст, но с не по-малко от 15 години действителен стаж

Променени са условията, при които се отпускат пенсии на лицата, които до 31 декември 2011 г. придобиваха право на пенсия при навършване на 65-годишна възраст за жените и за мъжете и не по-малко от 15 години действителен осигурителен стаж. От 1 януари 2012 г. и за тях възрастта започва да се увеличава от първия ден на всяка календарна година с 4 месеца до достигане на 67 години през 2017 г. 

Промени в пенсионирането на военнослужещите

Еднократно с 2 години (от 25 г. на 27 г.) е увеличен и общият осигурителен стаж за придобиване на право на пенсия за военнослужещите. 

Промени за стимулиране на по-дългото оставане на пазара на труда за лица, отговарящи на условията за пенсиониране
Увеличава се относителната тежест на натрупания след 1 януари 2012 г. осигурителен стаж, ако лицето продължава да работи, след като вече отговаря на условията за пенсиониране, но без да му е отпусната пенсия – от 3 на сто на 4 на сто за всяка година. По този начин пряко се стимулира по-дългото оставане на пазара на труда и косвено се въздейства в посока увеличаване на ефективната пенсионна възраст. 

С приемането на Закона за изменение и допълнение на Кодекса за социално осигуряване (КСО), който влезе в сила от 1 януари 2011 г. се създава нова правна рамка за усъвършенстване на пенсионния модел на базата на мерки за финансова стабилност и подобряване адекватността на пенсиите. Стабилизирането на бюджета на ДОО през 2011 г. се дължи главно на: 

· увеличението на размера на вноската за фонд „Пенсии” на ДОО с 1.8 на сто; 

· отпадане на точковата система – право на пенсия за осигурителен стаж и възраст се придобива при изпълняване на условията за стаж и възраст едновременно; 

· еднократно откупуване на осигурителен стаж, а не разсрочено; 

· удължаване на периода на изплащане на пенсиите за ранно пенсиониране за 1-ва и 2-ра категория труд от фонд „Пенсии” на ДОО до 2014 г.; 

· постъпване на средства във фонд „Пенсии” на ДОО от осигурителните партиди от професионалните пенсионни фондове на определена група осигурени лица, съгласно §4а от ПЗР на КСО (в сила до 18.06.2011 г.) 

5.2.16. Функциониране на Фонд „Сребърен”
5.2.17. Принос на научната общност
Институт за икономически изследвания (ИИИ) - БАН

В Института за икономически изследвания при БАН са реализирани проекти извън плана и във връзка с:  Направление 3: Значително намаляване на броя на емигриращите млади хора в репродуктивна възраст и Направление 5: Преодоляване на последиците от застаряване на населението на Националната стратегия за демографско развитие, както и с теми на Националната концепция за насърчаване на активен живот на възрастните хора в България, вкл.:

1. Научно-приложен проект Предизвикателства пред трудовите пазари в контекста на стратегия “Европа 2020”, финансиран от  Икономически и социален съвет на Р България. Докладът с резултатите е представен на Съвета.
2. Научно-приложен проект Неравенства в сферата на труда: ефектите на кризата, финансиран от Международната организация на труда.
В резултат на двата проекта са направени са оценки на въздействието на икономическата криза върху условията на труд и неравенството в заплащането на труда, на влиянието на антикризисните мерки и политики на пазара на труда върху неравенството в условията на труд.
3. Научно-приложен проект Оценка на политиките на пазара на труда в България в периода 2008-2011 г., финансиран от Международната организация на труда. В резултат от изпълнението на проекта е подготвен доклад по посочената тема.
Институт за изследване на населението и човека (ИИНЧ)-БАН

Реализиран е научен проект „Психологически предпоставки за учене през целия живот“(доц. Е. Пенчева).

Институт за изследване на населението и човека (ИИНЧ)-БАН

1. На МТСП са представени 4 експертни становища по Проект за Концепция за активен живот на възрастните хора; Предоставени на МТСП

2. По VII РП на ЕК са реализирани проекти ERA-AGE-2 и FUTURE AGE – 2500 лв.; Анализирани са отделни аспекти на активния живот на възрастните хора в България, вкл:

· Икономическа активност на възрастните хора в България;

· Доходи и бедност на възрастните хора в България.

Разработките са представени пред научни конференции, кръгли маси, семинари и др.

3. По VII РП на ЕК – Проект FUTURE AGE– 1000 лв. са разработени препоръки за ограничаване на бедността, които са предоставени на заинтересовани институции.

4. Разработени са 2 дисертации – 12 мес. х 450 лв. – 10 800 лв., вкл.: 

- „Моделиране на процеса на остаряване на населението в България» и

- Политики за включване на възрастните хора в икономическия и социалния живот. 

5. По VII РП на ЕК – Проект FUTURE AGE– 1100 лв. е проведен научен семинар „Доходи и бедност на възрастните хора в България“ – 06.2011 г. в гр. София. Докладите и изказванията са предоставени на на МТСП. В семинара взеха участие изследователи, експерти, представители на неправителствени организации и др.

6. По VII РП на ЕК е реализиран Проект FUTURE AGE – 1200 лв.. Проведен е научен семинар “Дългосрочните грижи за възрастните хора в България“ – 10.2011 г., като на МТСП е предоставен доклад–предложение. В  семинара взеха участие изследователи, експерти, представители на неправителствени организации и др.

7. По VII РП на ЕК е реализиран Проект FUTURE AGE – 420 лв.. Разработена система за рехабилитация на възрастните хора.

8. Разработени са индикатори за оценка на здравето на възрастните хора, които са предоставени на вниманието на МЗ.

9. По ОП“Развитие на човешките ресурси“ е реализиран проект „Подготовка и развитие на млади изследователи в областта на демографията“. Включени са и лекции към програмата за обучение на докторанти и изследователи в областта на стареенето. Подготвено е ново поколение изследователи по стареенето при разширена и актуализирана програма за обучение.

10. По VII РП на ЕК – Проект FUTURE AGE – с финансиране от 900 лв. Издаден е  Бюлетин за домакинството на България по време на Второто лятно училище за младите изследователи по стареенето. Популяризиран е международният опит.

11. Извършена е публикационна дейност за добри практики в доброволчеството и в подкрепа на позитивния публичен образ на възрастните. Осъществена е супервизия на социални работници от дневен център „Инициатива за здраве“ (доц. Е. Пенчева).

12. Други

- VII РП на ЕК – Проект ERA AGE –2 – 5300 лв.; Изградена е база данни за изследователската дейност по стареенето в България, представена в Базата данни на Европейското изследователско поле; Осигурен е достъп до базата за изследователи, студенти, докторанти и граждани.

- VII РП на ЕК – Проект FUTURE AGE – 900 лв.; Проведен е научен семинар „Териториална мобилност на възрастните хора“ – 10.2011 г.; Участват изследователи, държавни експерти, неправителствени организации.

Мярка 5.3. Развитие на системата от социални и здравни услуги и повишаване качество на живот на възрастните хора

5.3.1. Социална закрила на лица и семейства в надтрудоспособна възраст, прилагайки диференциран подход

МТСП, АСП


Броят на подпомогнати лица и семейства в надтрудоспособна възраст по чл. 9 от ППЗСП е 3 260 бр. случаи. Финансирането е в рамките на утвърдения бюджет за 2011 г.
5.3.2. Разкриване на социални услуги за стари хора – Центрове за домашни грижи; Дневни центрове за стари хора; Дом за стари хора  

Общини, МТСП, АСП, БЧК
Финансирането на социалните услуги, когато са делегирани от държавата дейности, се осигурява със средства от държавния бюджет. Ежегодно Министерския съвет приема решение за разделение на дейностите, финансирани чрез общинските бюджети, на местни и делегирани от държавата дейности и за определяне на стандарти за финансиране на делегираните от държавата дейности през съответната година.

Механизмите за финансиране на социалните услуги претърпяха много динамични промени. Източници на финансиране на социалните услуги, предоставяни от общините и физическите и юридическите лица, регистрирани в Агенцията за социално подпомагане, са: републиканският бюджет, общинските бюджети, Фонд „Социална закрила”, национални и международни програми. В изпълнение на програмата за финансова децентрализация се извърши разделение на дейностите, финансирани чрез общинските бюджети, на местни и делегирани от държавата. Социалните услуги, които са делегирана от държавата дейност, се финансират въз основа на единни разходни стандарти за издръжка на едно място в различните специализирани институции и социалните услуги в общността. В правомощията на общините е, съобразно техните финансови възможности, да предоставят финансови средства за подобряване на социалните услуги. До 31.12.2012 г. предстои разработване на система за оценка на ефективността на услугите и съпоставяне на вложени средства и ресурси с постигнатия ефект за потребителите. Със същия срок е заложено и изработването на концепция за ефективност на социалните услуги. Това ще се реализира в процеса на изпълнение на съвместния проект с холандската неправителствена организация „Де Пасарел”, в рамките на който се разработва мониторингов инструмент за измерване на ефективността на социалните услуги.
Форми на социални услуги, предоставяни в общността на старите хора и възрастните хора с увреждания са: 

· личен асистент;

· социален асистент;

· домашен помощник;

· домашен социален патронаж;

· дневен център;

· център за социална рехабилитация и интеграция.

Определенията за социалните услуги са дефинирани в Допълнителни разпоредби на Правилника за прилагане на Закона за социално подпомагане и представят същност и характерни дейности, включени в конкретните социални услуги.

"Личен асистент" е лице, полагащо постоянни грижи за дете или възрастен с трайно увреждане, или за тежко болен, за задоволяване на ежедневните му потребности.

"Социален асистент" е лице, предоставящо комплекс от услуги, насочени към социална работа и консултации на потребителите и свързани със задоволяване на потребностите от организация на свободното време и осъществяване на контакти.

 
"Домашен помощник" е лице, предоставящо услуги в домашни условия, насочени към поддържане на хигиената на обитаваното жилище, пазаруване и приготвяне на храна, пране и други комунално-битови дейности.

През 2003 г. поетапно стартира развитието на социалните услуги «Личен асистент», «Социален асистент» и «Домашен помощник», насочени към лица с трайни увреждания и невъзможност за самообслужване.

Към 2011 г. услугата личен асистент е предоставяна на 3 000 лица по Националната програма «Асистенти на хора с увреждания». По схема «Алтернативи», финансирана по Оперативна програма «Развитие на човешките ресурси» през 2011 г. са обслужени общо 10 887 потребители на услугата „личен асистент”, като от тях 6 093 жени. Броят на обслужените потребители е по-голям от предвиденото – 9 200 лица, като по-големият брой включени потребители не се е отразил негативно върху качеството на предоставяната социална услуга. Като потребители на услугата „личен асистент” са включени 778 роми, от които 398 жени. 3256 са включените потребители без достигната степен на образование, от тях 1 659 жени. 

През м. октомври 2011 г. е премахнат предвиденият трети етап за събиране на заявления на кандидати да предоставят и ползват услугата „личен асистент”, предоставяна по проект „Подкрепа за достоен живот”, като основната причина е липсата на достатъчен финансов ресурс за назначаване на още лични асистенти. 

На заседанието на Комитета за наблюдение на ОП РЧР през ноември 2011 г. е взето решение схема BG051PO001-5.2.09 „Алтернативи” да бъде продължена до 31.12.2012 г. като общият бюджет е увеличен с 15 000 000 лева.
 
С подкрепата на Европейския социален фонд и в рамките на петата приоритетна ос по Оперативната програма 1 411 лица са ползвали услугата «социален асистент», а  услугата «домашен помощник» е предоставяна на 2 610 лица.

"Домашен социален патронаж" е комплекс от социални услуги, предоставяни по домовете, свързани с доставка на храна; поддържане на личната хигиена и хигиената на жилищните помещения, обитавани от ползвателя; съдействие за снабдяване с необходимите технически помощни средства при ползватели с увреждане; битови услуги и др.

Домашните социални патронажи развиват своята дейност на местно ниво, като финансирането на услугата се осъществява чрез общинските бюджети. В голямата си част Домашните социални патронажи функционират като общинско предприятие, създадено по реда на Закона за общинската собственост или като общинска структура. Функциониращите на територията на страната патронажи обслужват повече от 40 000 лица с ограничения или невъзможност за самообслужване.

В Дневните центрове се предоставя комплекс от социални услуги, които създават условия за цялостно обслужване на потребителите през деня или седмично, свързани с предоставяне на храна, задоволяване на ежедневните, здравните, образователните и рехабилитационните потребности, както и на потребностите от организация на свободното време и личните контакти. В случаите, когато предоставянето на услугите е седмично, обслужването на потребителите е от понеделник до петък.
Центровете за социална рехабилитация и интеграция предоставя почасово обслужване, като основните дейности са свързани с извършване на рехабилитация, социално-правни консултации, образователно и професионално обучение и ориентиране, изготвяне и осъществяване на индивидуални програми за социално включване на потребителите.

На територията на цялата страна функционират 112 дневни центрове за стари и възрастни хора с увреждания и 61 центрове за социална рехабилитаци и интеграция
Съгласно социалното законодателство на Р България след изчерпване на възможността за предоставяне на социални услуги в общността, социални услуги могат да бъдат предоставяни в специализирани иниституции. Специализираните институции са домове от пансионен тип, осигуряващи социални услуги на възрастни хора и хора с увреждания извън обичайната домашна среда.

Към 01.09.2012 г. на територията на страната функционират 81 домове за стари хора с капацитет 5 688 места.
Домовете за стари хора са специализирани институции, предоставящи комплекс от социални услуги на лица, навършили възраст за придобиване право на пенсия за осигурителен стаж и възраст съгласно Кодекса за социално осигуряване, включително и на онези от тях, които имат процент намалена трудоспособност, установен с експертно решение на ТЕЛК/НЕЛК (Териториална експертна лекарска комисия/Национална експертна лекарска комисия).

Основните дейности в домовете са съобразени с изпълнение на стандартите и критериите за предоставяне на социални услуги (регламентирани в Правилника за прилагане на Закона за социално подпомагане) и са насочени към подпомагане и разширяване възможностите на настанените лица да водят самостоятелен начин на живот. Целта е задоволяване на ежедневните потребности на потребителите, създаване на условия за социални контакти и възможности възрастните хора да се чувстват неразделна част от обществото, подкрепа за пенсионираните и напуснали активния живот хора да преодолеят психологическата бариера, която ги кара да се чувстват ненужни и да им осигури условия за взаимопомощ.


През 2011 г. са разкрити 5 Дома  и 3 Дневни центъра за стари хора, като един е преобразуван.
5.3.3. Предоставяне на домашни грижи  на възрастни хора и хора с хронични заболявания и увреждания, чрез функциониращите  Центрове за Домашни грижи в 8 региона на страната.
БЧК

И през 2011 г. продължи дейността на Центрове “Домашни грижи” в Благоевград, Монтана, Варна, Ловеч, София, Добрич и Смолян, които предоставят интегрирани здравни грижи и социални услуги на бенефициентите в домашна среда.  Грижа, внимание и подкрепа получиха 273 самотно живеещи, с хронични заболявания и трайни увреждания бенефециенти над  65-годишна възраст. Осъществени бяха 8 949  посещения от медицински сестри и 27 965  посещения от домашни помощници.

5.3.4. Обучение на възрастните хора в лобиране за техните права и активно включване в обществения живот  -  2 обучения за възрстни доброволци от 12 региона на страната (Монтана, Пловдив, Благоевград, Ловеч, Смолян, Добрич, Търговище, Русе, Шумен, Габрово, Ямбол и Враца);  ;

През месец ноември в гр. Габрово и гр. Ямбол бяха проведении обучения на 50 доброволци от третата възраст.  Целта на обученията беше да се изгради местен капацитет за реализирането на дейности по лобиране и активно включване на възрастните хора в обществения живот, както и  да се усвоят умения за прилагане на съвместния подход при работа с възрастни хора. 

5.3.5. Предоставяне на услугата “домашен помощник” на възрастни хора в районите Лозенец, Триадица и Средец, град София по ОП”РЧР”.
БЧК

Център “Домашни грижи” в София разшири своята дейност с финансиране, осигурено по ОП “Развитие на човешките ресурси”, което доведе до увеличаване на броя на домашните помощници до 24 души, а броят на обслужваните бенефициенти – до 58 души, предимно в районите Лозенец, Средец и Триадица. Проектът се реализира в партньорство със Столична Община.

5.3.6. Национална конференция, относно възможностите за предоставяне на здравни и социални грижи в дома на възрастни хора.
БЧК

Проведена е Национална конференция, относно възможностите за предоставяне на здравни и социални грижи в дома на възрастни хора.

3.6. Направление 6 - Подобряване на репродуктивното здраве на населението и превенция на стерилитета

МЗ

Мярка 6.1. Подобряване на здравните грижи и здравното състояние на бременните жени и майките

6.1.1. Промяна в Наредба № 26 от 2007 г. за предоставяне на акушерска помощ на здравно неосигурени жени и за извършване на изследвания извън обхвата на задължителното здравно осигуряване на деца и бременни жени (обн., ДВ, бр. 51 от 2007 г.), с което се дава право на безплатна медицинска помощ от специалист акушер-гинеколог на всички бременни жени през целия период на бременността, раждането и послеродовия период.

Мярка 6.2. Насърчаване и развитие на семейното планиране

МЗ

6.2.1. Дейност на Фонд за асистирана репродукция


Безплодието е важен обществено значим проблем, който засяга голям брой български семейства и двойки и рефлектира върху репродуктивната способност на населението у нас. Затова за оптимизиране на демографския прираст е необходимо да се акцентира и върху профилактика, диагностика и лечение на стерилитета.

През 2009 г. е създаден Фонд „Асистирана репродукция”, който финансира двойки с репродуктивни проблеми. Фондът е второстепенен разпоредител със средства към МЗ. Фондът „Асистирана репродукция” е създаден, за да финансира двойки с безплодие, лечимо чрез ин витро оплождане, които отговарят на определени индикации. 
През 2011 г. изразходваните средства за дейности по фонда са 14 884 056 лв. Броят на  постъпилите заявления от пациенти с репродуктивни проблеми са 3 982. Финансираните през 2011 г.   двойки са 3 555. По данни на МЗ през 2011 г. 3395 жени (90% от всички кандидати) са получили финансиране за ин витро. Броят на родените деца е над 700 срещу 648 за предходната година. Данните показват, че 26-30% от опитите за ин витро са успешни. За последните 3 години (2009-2011 г.) са родени близо 1400 деца.

Таблица: Дейност на Център «Фонд за асистирана репродукция»

	Година
	Средства

(в лева)
	Брой подадени молби
	Брой одобрении молби
	Брой финансирани процедури
	Брой живородени деца

	2009
	5300000.00 
	5447
	5343
	1291
	na

	2010
	15391846.40
	5406
	5380
	4360
	648

	2011
	14884056.42 
	3982
	3777
	3555
	700


Фондът финансира до три опита ин витро, като всеки един от тях е на стойност до пет хиляди лева. Право на помощта имат двойки с репродуктивни проблеми. Клиниките, с които работи Фондът са 21.
Мярка 6.3. Значително намаляване на броя на абортите и извънбрачните раждания и превенция и лечение на инфекции на репродуктивните органи и ограничаване на риска от разпространение на наркотици и ХИВ в страната (виж мярка 6.4).
6.3.1. Изпълнение на Национална програма за превенция и контрол на ХИВ и сексуално предавани инфекции (2008-2015)
В изпълнение на дейностите, заложени по програмата и в резултат на предоставяните услуги се наблюдава:

· Задържане на ниското ниво на болестност от ХИВ в страната - под 1 % през 2010 г.; 

· Задържане на ниското ниво на болестност от ХИВ сред младите хора на възраст 15-24 г. под 1 % през 2010 г.

За постигане на целите на националната програма по ХИВ и СПИ допринася изпълнението на BUL-202-G01-H Програма „Превенция и контрол на ХИВ/СПИН”, финансирана от Глобалния фонд за борба със СПИН, туберкулоза и малария.

6.3.1.1. Изграждане на управленски, административен и изпълнителнителски капацитет за превенция на ХИВ в здравния и социалния сектор на национално и общинско ниво
Надграден е управленския, административен и изпълнителски капацитет за превенция на ХИВ в здравния и социалния сектор на национално и общинско ниво чрез: 

· Функциониране на 20 пилотни функционални звена за превенция и контрол на СПИН, туберкулоза и сексуално предавани инфекции към РЗИ;

· Изграждане и функциониране на осем Местни обществени комитети по СПИН – Варна, Пловдив, Стара Загора, Видин, Плевен, Бургас, Пазарджик и Благоевград. В комитетите участват ключовите заинтересовани страни на местно ниво - община, НПО, регионални лечебни и здравни заведения, местни структури на държавната администрация и други;

· Обучени 3 163 лица, ангажирани в дейности по превенция на ХИВ/СПИН, вкл. специалисти от здравния/социалния/образователния сектор, държавна и общинска администрация, както и млади хора-доброволци.

6.3.1.2. Укрепване на националната система за епидемиологичен надзор, мониторинг и оценка на ХИВ/СПИН и ППИ, изпълнение на ефективна политика на тестуване за ХИВ/ППИ и промоция на доброволното консултиране и изследване за ХИВ
· Изградени са и функционират 1 национално към НЦЗПБ и 12 регионални звена за второ поколение епидемиологичен надзор на ХИВ към РЗИ. Ежегодно се провеждат биологични и поведенчески проучвания сред най-уязвимите групи. През 2011 г. са проведени проучвания за интегриран биологичен и поведенчески надзор в 9 от областите, както и оперативно проучване за картографиране и определяне размера на групите в най-голям риск от заразяване с ХИВ инфекция от населението в 3 нови области – Видин, Хасково и Ямбол;

· Поддържа се изградената мрежа от 19 кабинета за безплатно и анонимно консултиране и изследване за СПИН (КАБКИС). Консултантите от КАБКИС работят по определен график и във всички затвори в страната, където предоставят услуги за консултиране и изследване за ХИВ, разпространение на презервативи и образователни материали за безопасен секс;

· Повишаване на броя лица от групите в най-висок риск, които получават услуги за доброволно консултиране и изследване за ХИВ и научават своя резултат - 96 267 лица са изследвани и консултирани за ХИВ (в КАБКИС; чрез НПО и в ЦКВЗ) за периода 01.01.-31.12.2011 г.

6.3.1.3. Промоция на здраве и превенция на ХИВ и сексуално предавани инфекции сред младите хора в риск и сред най-уязвимите групи (инжекционно употребяващи наркотици; проституиращи жени и мъже; лица от ромски общности в риск; лица, лишени от свобода; мъже, които правят секс с мъже).
· Функционират 7 нископрагови центъра за инжекционно употребяващи наркотици в Благоевград, Бургас, Варна, Пловдив, София, Плевен и Кюстендил;

· Функционират 7 здравно-социални центъра, базирани в ромска общност в Бургас, Варна, Видин, Пазарджик, Сливен, Стара Загора и Пловдив, като предстои откриването на нови два в Кюстендил и Хасково в рамките по Програмите по туберкулоза, финансирани от Глобалния фонд;

· Функционират 2 дневни центъра за предоставяне на услуги на проституиращи;
· Функционира мрежа от 18 младежки клуба за обучение на връстници от връстници, поддържани от НПО за работа сред деца и млади хора в риск;

· Функционират 10 мобилни медицински кабинета (ММК) към НПО за достигане до представителите на уязвимите групи и предоставяне на услуги за превенция на ХИВ и намаляване на рисковите практики;

· Със средства от Глобалния фонд се подкрепя функционирането на 3 нископрагови метадонови програми за инжекционно употребяващ наркотици в Пловдив, Пазарджик и София с общ капацитет 400 места;

· Подкрепени са от МP и сключени 62 договора с НПО под-получатели на средства и подписани възлагателни заповеди към 20 РЗИ, Националния център по заразни и паразитни болести (НЦЗПБ).

· 64 484 лица от уязвимите групи - инжекционно употребяващи наркотици, проституиращи, лишени от свобода, лица от ромска общност, мъже които правят секс с мъже, деца в институции са достигнати с нископрагови здравни и социални услуги в 21 общини-областни центрове в страната. 

6.3.1.4. Осигуряване на съвременни диагностика, антиретровирусна (АРВ) терапия, мониторинг на терапията, лечение за опортюнистични инфекции за хората живеещи с ХИВ/СПИН.
· Децентрализирана е антиретровирусната терапия и разкриване на 5 сектора за лечение на пациенти с ХИВ в София, Варна, Пловдив, Плевен и Стара Загора;

· 739 лица с ХИВ са регистрирани за проследяване в секторите за лечение на пациенти с ХИВ към 31.12.2011 г., от които 452 лица, живеещи с ХИВ/СПИН получават антиретровирусна терапия, осигурена със средства от бюджета на МЗ;

· Функционират 4 кабинета за психо-социална подкрепа за хората живеещи с ХИВ/СПИН, техните близки и партньори – два в София и един във Варна и един в Пловдив.

6.3.2. Изпълнение на програма „Намаляване търсенето на наркотици”

Целта на програмата е предотвратяване на възникването на заболявания, свързани с употребата на наркотични вещества.

За постигане на целта е необходимо да се ограничи въвличане на нови хора в злоупотребата с наркотици, намаляване на злоупотребата с наркотични вещества, намаляване на здравните и социални щети от употребата на наркотични вещества, изграждане и развитие на национална публична информационна система по проблемите, свързани с злоупотребата с наркотични вещества.

6.3.2.1. Превенция на употребата на наркотици. Провеждане на националната политиката в областта на наркотиците на местно ниво
За провеждане на националната политиката в областта на наркотиците на местно ниво са изградени 27 Общински съвети по наркотични вещества (ОбСНВ) в общините, които са центрове на области и 27 Превантивни информационни центрове (ПИЦ) към тях. 

ПИЦ са функционален елемент на съветите по наркотичните вещества за осъществяване на превантивни дейности и програми, за събиране и разпространение на информация на местно ниво, за осъществяване на общинските програми и стратегии. За 2011 г. общо в 27-те ПИЦ, в областта на универсалната превенция са разработени 27 превантивни проекта, проведени са 33 кампании, издадени са 58 000 информационни материали (флаери, брошури, плакати, бюлетини, сборници, стикери и др.) и наръчници (за родители, за учители, за младите хора, за специалисти и др.).

6.3.2.2. Лечение и психосоциална рехабилитация на употребяващите наркотични вещества. Изпълнение на стратегическите дейности от Плана за действие на Националната стратегия за борба с наркотиците (2009-2013 г.):
Дейности по превенция

През 2011 г. експерти от Националния център по наркомании (НЦН) оказаха методична помощ в областта на превенцията на специалисти от ПИЦ, на педагогически съветници от столични училища, на секретари на местни комисии за борба с противообществените прояви на малолетни и непълнолетни, на ученици и студенти.

В изпълнение на Проект „Слушайте детето - подобряване на превенцията и достъпа до услуги на деца и подрастващи, експериментиращи и употребяващи наркотични вещества”, финансиран със средства по Финансовия механизъм на Европейското икономическо пространство (ФМ на ЕИП) през 2011 г. са проведени 32 обучения в техники за скрининг, ранни и кратки интервенции и са обучени 701 професионалисти от различни области: социални работници, учители, психолози, педагогически съветници, лекари, медицински сестри, членове на местни комисии за борба с противообществените прояви на малолетни и непълнолетни и др. Обученията са проведени в 21 града в сътрудничество с ОбСНВ и ПИЦ в страната, Централната комисия за борба с противообществените прояви на малолетни и непълнолетни, АСП и ДАЗД.

Със средства по Проект „Слушайте детето“ през 2011 г. НЦН и ПИЦ по ПН – София са разработени и издадени следните насоки и ръководства за професионалисти:

- Ръководство за осъществяване на интервенции при деца и юноши, експериментиращи или злоупотребяващи с психоактивни вещества;

- Насоки за телефонно консултиране и кризисни интервенции (в областта на зависимостта към наркотични вещества и алкохол).

През 2011 г. продължи работата на НЦН и Централната комисия за борба с противообществените прояви на малолетни и непълнолетни (ЦКБППМН). Експерти от НЦН участваха в две обучения на секретари на местни комисии, организирани от ЦКБППМН:

- „Наркомании сред малолетни и непълнолетни. Превенция. Мерки”, март 2011 г., гр. София;

- „Специфичните аспекти на работата с деца и юноши с вредна употреба и зависимост към психоактивни вещества”, декември 2011 г., гр. София.

НЦН организира експертна среща по темата „Проблеми и възможности за лечение на деца и юноши с вредна употреба и зависимост към ПАВ и алкохол”, в работата на която участваха представители на различни институции и организации. В резултат от срещата НЦН разработи проект на механизъм за взаимодействие между различни институции, лечебни заведения и НПО при случаи на работа с деца и юноши, с вредна употреба и зависимост към ПАВ и алкохол. 

През м. октомври се проведе Петата Национална среща по проблемите на превенцията на употребата и злоупотребата с наркотични вещества с представители на ОбСНВ и екипите на ПИЦ. Срещата се организира от секретариата на Националния съвет по наркотични вещества и НЦН. Представена е информация относно ситуацията с новите психоактивни вещества (ПАВ) в Европейския съюз и резултатите от обученията в техники за извършване на скрининг, ранни и кратки интервенции, проведени по проект „Слушайте детето” в различни градове в страната. На срещата са представени и новите подходи и дейности в областта на превенцията на употребата и злоупотребата с наркотични вещества, обсъдени са принципи и стандарти за добра практика в областта на превенцията.

За изпълнение на задача 18.1 от Плана за действие към Националната стратегия за борба с наркотиците (2009-2013 г.) – Провеждане на националната политика на местно ниво – разработване и осъществяване на програми за превенция на употребата на наркотици на местно ниво са осигурени финансови средства за 2011 г. в размер на 1 555 лв. за 27-те ОбСНВ и ПИЦ.
Развитие на система за лечение и психосоциална рехабилитация на употребяващите наркотични вещества

Функционира мрежа от програми за субституиращо и поддържащо лечение на лица, зависими от наркотици – 32 програми в 14 общини, с общ брой разрешени места 5 196, от които реално заети 3 452 места.

Психосоциалната рехабилитация и ресоциализация на лица зависими към наркотични вещества се осъществява в 12 програми за психосоциална рехабилитация, като общият брой преминали клиенти през изминалата година в рехабилитационните програми е 659 човека, а общият брой на завършили програмите е 300 човека.

За улесняване на достъпа на пациентите и техните семейства до професионална помощ и актуална информация към НЦН е разкрит Консултативен център, както и Безплатна линия за консултации и насочване по въпросите на зависимостта към наркотични вещества и алкохол. През 2011 г. са консултирани над 1000 лица, от които: 202 лица, получили консултация и насочване от Консултативния център към НЦН и 890 лица (407 са под 18 години) са потърсили консултация от Безплатната телефонна линия. Дейността на Консултативния център и Безплатната телефонна линия към НЦН се финансират със средства по Плана за действие на Националната стратегия за борба с наркотиците през 2011 г.

През 2011 г. със средства по Плана за действие на Националната стратегия за борба с наркотиците е финансирана и дейността на Националната информационна линия за наркотиците и алкохол – 0888 991 866 към Асоциация за рехабилитация на зависими „Солидарност” (АРЗ „Солидарност”), която осъществява консултации по телефон, онлайн консултации и чат сесии. Екипът на линията към АРЗ „Солидарност” поддържа и ежемесечно актуализира информацията на сайта www.drugsinfo-bg.org относно различни видове психоактивни вещества, рубриката „Къде да потърсим помощ” и други. Успешно се работи и по модулна интерактивна програма за превенция на употребата на наркотици сред ученици в 119 СОУ и училище „Дрита” в гр. София.
Мярка 6.4. Превенция и лечение на инфекции на репродуктивните органи и ограничаване на риска от разпространение на наркотици и ХИВ в страната

6.4.1. Обучение на доброволци за превенция на ХИВ и  наркотични вещества
БЧК
Нарастващата уязвимост на децата и младите хора към проблемите, засягащи здравното им състояние се повишава осезателно през последните години на динамични промени в поведенческите модели сред тях. В средата на свободен достъп до некоректна информация пред хуманитарна организация като Български младежки Червен кръст, със стратегически цели за повишаване на знанията и подобряване на информираността сред децата и младите хора, стоят множество предизвикателства за посоката на работа и метода на достигане до тези целеви групи.

Във връзка с идентифицираните предизвикателства, Български Младежки Червен кръст насочи дейностите, кампаниите и обученията си за превенция на сексуално рисково поведение към изграждане на нагласи за толерантно отношение към хората, живеещи с HIV/СПИН, целенасочена работа по темата на сексуалното образование и реализиране на алтернативни подходи за достигане до младите хора. През отчетната година, работата в посока превенция беше насочена към училищната среда – бяха проведени 124 информационни кампании; 305 презентации в училище; 505 обучения за доброволци. Чрез своите дейности и инициативи по темата доброволците са достигнали до 66 349 души. В направлението за намаляване на дискриминацията кампаниите на БМЧК за отчетния период минаха под надслов „Прегръдката не убива. Дискриминацията – да”. В рамките на осъществяване на кампаниите си БМЧК имаше за партньор Програмата на Министерството на здравеопазването „Превенция и контрол на ХИВ/СПИН.”

6.4.2. Провеждане на обучения от обучените доброволци на ученици и младежи в 28 области на страната  - МЗ
6.4.3. Профилактичен скрининг за рак на гърдата и остеопороза

МО
Извършен е профилактичен скрининг за рак на гърдата и остеопороза на жените - военнослужещи и цивилни служители от Министерството на отбраната, Българската армия и структурите на пряко подчинение на министъра на отбраната.
3.7. Направление 7 - Повишаване на общото образователно равнище, демографската информираност и сексуално репродуктивната култура на населението
3.7.1. Принос на научната общност

Институт за икономически изследвания (ИИИ) - БАН


Реализиран е приложен проект Развитие потенциала на докторанти и млади учени за интер-дисциплинарни социално-икономически изследвания, финансиран от ОП „Развитие на човешките ресурси”. Подобрено е образователно равнище и научен потенциал на докторантите и младите учени в Института, посредством провеждането на 2 цикъла от обучителни семинари. Повишена е академична мобилност на докторантите и младите учени, чрез осъществени 10 пътувания в страната и 5 пътувания в чужбина с цел участие в научни форуми и консултации с изявени учени. Проведени са 2 национално-представителни емпирични социологически проучвания за изследователските нужди на докторантите и младите учени в ИИИ.

Организирано е провеждането и участие в научни форуми, имащи отношение към Националната стратегия за демографско развитие на Република България и Националната концепция за насърчаване на активен живот на възрастните хора в България, с цел обмяна на опит и разпространение на знания и информация по проблемите.

Проведени са  научни дискусии и конференции на следните теми:

- «България 2020 – икономически и социални перспективи»;

- «Стратегията „Европа 2020”: структурни реформи в Европейския съюз и участието на България;

- Пенсионната реформа в условия на икономическа криза;
- Човешкият капитал в България - формиране, състояние, използване, насоки за развитие
- Национална научна конференция с международно участие “Иновационно развитие на българската икономика”;
- Национална научна конференция “Стратегии и политики за обучение през целия живот”;
- Кръгла маса на тема “Нови умения за нови работни места”;
- Кръгла маса на тема „Осигуровката за безработица и схемите за финансиране на ученето през целия живот – инструменти на гъвкавата сигурност”;
- Конференция по линия на мрежата IMISCOE „Икономически и регионални последици от трудовата емиграция от ЦИЕ по време на икономическа  иза”.
3.7.2. Принос на Националния осигурителен институт

НОИ
Разработени са становища от експерти на НОИ, вкл.по:
- Разработване и изпълнение на Национална концепция за активен живот на възрастните хора.

- Адаптиране на социално-осигурителната система към остаряването на населението и към необходимостта от повишаване на качеството на живот на възрастните хора.

- Адаптиране на системата от социални услуги към остаряването на населението и към необходимостта от повишаване на качеството на живот на възрастните хора.

Мярка 7.1. Повишаване на общото образователно и квалификационно равнище
7.1.1. Организиране на обучение на възрастни от АЗ по чл. 63 чрез насочване към Българо – германските центрове за професионално обучение Пазарджик, Плевен, стара Загора, Смолян, Царево и Центъра за развитие на човешките ресурси и регионални инициативи

МТСП, АЗ

Агенцията по заетостта организира и обучение за професионална квалификация на възрастни в съответствие с потребностите на пазара на труда по условията на чл. 63, т. 1 от ЗНЗ и със заложени средства от държавния бюджет в размер на 990 000 лв.. През годината в обучение по мярката са включени 754 безработни лица. Курсовете за професионална квалификация са без осигурено работно място и се провеждат в Българо-германските центрове за обучение (от 01 юли 2011 г. ДП „БГЦПО”) в Стара Загора, Плевен, Пазарджик, Царево и Смолян. 

През годината е проведено мотивационно обучение на 833 безработни лица, което допринася за формиране на активно поведение на пазара на труда и за пълноценно включване в програми и мерки за заетост и обучение. От тях 537 са обучавани от квалифицирани специалисти от бюрата по труда.

Професионалното ориентиране предоставя на търсещите работа лица (безработни, заети и учащи) систематизирана и достъпна информация за конкретна професия или група специалности и е стъпка към включване в квалификационно обучение. Индивидуално професионално консултиране е проведено с 42052 безработни. В групови мероприятия по професионално ориентиране и създаване на активно поведение на пазара на труда са участвали 29211 търсещи работа лица. Чрез специализирани информационни материали в бюрата по труда са се самоинформирали  1519 търсещи работа лица.
7.1.2. Проект "Информационна политика и обучение" – не е реализиран.
МТСП, АЗ

7.1.3. Проект „Реализация”  (обучение) – не е реализиран
МТСП, АЗ
7.1.4. Схема „Аз мога” - фаза 1 и фаза 2   по ОП РЧР
МТСП, АЗ


 Общият брой на включените през годината лица е 21 058, като 4944 или от тях са включени в професионални обучения, а 16 114 в обучения по ключови компетенции. По този начин общият брой на включените в обучение лица за целия период на изпълнение е 60 109, като 15 494 от са включени в професионални обучения, а 44 615 в ключови компетенции.
7.1.5. Схема „Аз мога повече” по ОП РЧР

МТСП, АЗ


През месец юни 2011г. стартира изпълнението на проекта на обща стойност 49 916 232.05 лева. 

Въпреки че изпълнението на операцията започва през второто полугодие на отчетната година, към 31.12.2011 г. в обучение са включени 27 345 лица, което представлява 41,4% от целевите стойности по проекта. Броят на включените в обучения по професионална квалификация е 8 511, което е 34% от целевите стойности, а включените в обучения по ключови компетенции са 18 834 лица или 45,9% от заложеното. 

Към 31.12.2011 г. успешно са завършили обучението си 1 404 лица или едва 5,1% от стартиралите обучение, но следва да се има предвид, че повечето обучения стартират през есента на 2011 г. и делът на успешно приключилите по тази схема ще нарасне съществено през 2012 г. 

Схемите „Аз мога” и „Аз мога повече” допълват дейностите, реализирани по схемите за предоставяне на безвъзмездна финансова помощ „Квалификационни услуги и обучения за заети лица” – фази 1 и 2, като дават възможност на лица, чиито работодатели не кандидатстват и не изпълняват проекти по посочените схеми да се включат активно в мерки за учене през целия живот и повишаване на знанията и уменията им. Посредством схемите се осигурява пряк и равен достъп на заетите лица до учене през целия живот, без това да зависи от инициативата на техните работодатели. 
7.1.6. Схема Квалификационни услуги и обучение за заети лица” фаза 2 и  фаза 3 по ОП РЧР

МТСП, АЗ

Чрез реализация на схемата „Квалификационни услуги и обучения за заети лица” – фаза 2  се създават условия за по-широко прилагане на принципите за учене през целия живот. Схемата предоставя обучение за придобиване или повишаване на професионалната квалификация и обучение за придобиване на ключови компетентности на заети лица в микро-, малки, средни и големи предприятия, както и на самостоятелно наети лица.  В рамките на отчетната година 6 709 лица са включени в 17 045 обучения – 7215 по придобиване/повишаване на професионална квалификация и 9 830 в обучение за придобиване на ключови компетентности. Същевременно, през същия период 7 496 лица са приключили 17 628 обучения - 7784 обучение за професионална квалификация и 9 844 за ключови компетентности. Както вече е споменавано, спецификата на тази схема е такава, че едно лице може да участва в повече от едно обучение и затова се наблюдава разминаване между броя на включените/завършилите лица и броя на проведените обучения. 

По схемата „Квалификационни услуги и обучения за заети лица” – фаза 3 се очаква  35 600 лица да бъдат включени в програми за обучение за придобиване или повишаване на квалификацията, ключовите или други компетенции.

7.1.7. Схема „Квалификационни услуги и насърчаване на заетостта” по ОП РЧР

МТСП, АЗ

През 2011 г. в обучение са включени 125 лица (от тях 30 – жени), което е наполовина от включените през 2010 г. Общо по тази схема към 31.12.2011 г. в обучение са включени 373 лица, което е под 2% от целевите стойности по схемата. 

7.1.8. Схема по ОП „РЧР” „Насърчаване стартирането на проекти за развиване на самостоятелна стопанска дейност”

МТСП, АЗ

Схемата предвижда безработни лица с ясна идея за започване на стопанска дейност да бъдат подпомогнати в развитието й, чрез ползването на специализирани обучения и услуги. Схемата се изпълнява в рамките на три взаимно свързани компонента и подкрепя безработни лица, на които им липсва начален финансов капитал за стартиране на собствен бизнес и подходяща професионална подготовка и умения за управлението му. По схемата през 2011г. се изпълнява проект „Подкрепа за предприемчивите българи - Компонент I”, по който на одобрени безработни лица от бюрата по труда на територията на цялата страна се предоставя обучение по предприемачески, управленски и бизнес умения, както и консултации за стартиране на самостоятелен бизнес. 
През месец октомври 2011 г. стартира набирането на заявления от безработни лица за включване в обучение по проекта, като 11 599 безработни лица са подали заявления в ДБТ за включване в проекта (по специалност „Сътрудник в малък и среден бизнес” – 10 219, по специалност „Сътрудник в бизнес услуги” – 1 382). От тях към 31.12.2011 г. в обучение са включени 1 917 лица. 

От ноември 2011 г. започна набирането на заявления от безработни лица за включване в консултиране по проекта. Към средата на декември 2011 г. са подадени 484 заявления от безработни лица за включване в консултиране.

От включените в обучение по предприемачество 1917 лица, 1015 или 53% са жени, което съответства на разпределението на ниво приоритетна ос.
7.1.8.1. Компонент II - предоставяне на грантове при стартиране на предприятията, регистрирани от лицата, успешно завършили обучението и/или ползвали услуги по Компонент I
МТСП, АЗ


За мярката са предвидени общо 50 000 000 лв. за предоставяне на грантове при стартиране на предприятия, регистрирани от лицата, успешно завършили обучението и/или ползвали услуги по Компонент I
7.1.8.2. Компонент III - предоставяне на услуги и консултации на лицата, стартирали проекти по Компонент II

МТСП, АЗ


За мярката са предвидени 5 000 000 за предоставяне на услуги и консултации на лицата, стартирали проекти по Компонент II.

7.1.9. Схема по ОП „РЧР” „Обучение и адаптация”

МТСП, АЗ


По схемата са предвидени 5 500 000 лв.
7.1.10. Повишаване информираността на възрастните хора по отношение на международни документи, касаещи правата им – обучение на възрастни хора от 12 региона на страната (Монтана, Пловдив, Благоевград, Ловеч, Смолян, Добрич, Търговище, Русе, Шумен, Габрово, Ямбол и Враца);  

БЧК
И през 2011 г. продължи обмяната на опит с организации от Германия, Италия, Австрия, Чехия и Литва, в рамките на проект “Възрастните жени в Европа”, финасирана от секторна програма Грюндвиг. В рамките на проекта през 2011г. се състояха две срещи по проекта – в Чехия и Италия, в които взеха участие възрастни доброволки от Пловдив, Монтана, Добрич, Благоевград, Русе, Ловеч и Смолян. Реализирането на този проект и проведените срещи създадоха възможност за доброволки от различни страни в Европа да споделят опита си при участие в различни социални дейности и услуги в рамките на своите общности. 

7.1.11. Изпълнение на програма „Обучение на кадри в областта на изкуството и културата”
МК

Програмата се изпълнява в рамките на утвърдения бюджет на отговорната институция за 2011 г.

7.1.12. Изпълнение на програма „Закрила на деца с изявени дарби”

МК

В изпълнение на програма „Закрила на деца с изявени дарби”, през 2011 г. Министерството на културата е предоставило 158 стипендии на деца с изявени дарби и още 33 деца са получили еднократно финансово подпомагане.

И двете програми се изпълняват в рамките на утвърдения бюджет на министерството като отговорна институция. 

7.1.13. Програми на Министерството на образованието, младежта и науката

МОМН
По Националната програма „Квалификация“

1. В дейност „Създаване на условия за повишаване капацитета на учителите“ е проведен национален конкурс „Добри педагогически практики по гражданско образование“ за учители, в който участие са взели 25 участници и е издаден сборник с добри практики.

2. В дейност „Създаване на условия за популяризиране и обмен на иновативни педагогически практики“ е проведен национален конкурс „Училището – желана територия за ученика“, в който участие са взели 100 участници и е издаден сборник с добри практики.

По ОП „Развитие на човешките ресурси“ е разработен проект „Квалификация на педагогическите специалисти“, чиято цел е повишаване равнището на професионална компетентност на педагогическите специалисти по отношение на научната, педагогическата, методическата и управленската подготовка и създаване на мотивация за саморазвитие и самоусъвършенстване. До 2014 г. по този проект ще бъдат обучени общо 45 930 педагогически специалисти, от които: учители – 42 230, помощник-директори по учебната дейност – 1500 и директори на училища и детски градини –2200.

За изпълнение на Национална програма „Роден език и култура зад граница” и ПМС 334/08.12. 2011 г. за българските неделни училища в чужбина са осигурени около 4 000 000 лева, с което се осъществява:

1. Подпомагане на обучението по БЕЛ, история и география на България в съботно-неделните училища в чужбина, създадени от организации на българи, регистрирани в съответната държава, посолствата и дипломатическите мисии на Република България в чужбина и български църкви и манастири.

2. Възможности за извънкласни занимания за съхраняване на българската идентичност и култура.

Обхванати са над 150 съботно-неделни училища в над 30 държави в Европа, Азия, Америка и Африка.

Осигурени са над 30 000 000 лева за дофинансирането на обучението в средищните и защитените училища в страната.

Индикаторите за продукт са:

– ПМС 326/2011 г. и ПМС 84/2009 г. за приемане на Списък на средищните училища в страната;

– ПМС 848/2011 г. и ПМС 212/2008 г. за приемане на Списък на защитените училища в страната.

Индикаторите за резултат са:

– Подобряване на достъпа до образование в средищните училища, като се осигурява целодневна организация на учебния процес, обедно хранене и безплатен транспорт на учениците до 16-годишна възраст;

– В защитените училища се осигурява обучение на по-малък брой ученици, за да не пътуват в труднодостъпни, планински и гранични райони на повече от 20 км до най-близкото училище. Защитените училища не могат да бъдат закривани, както и да бъдат пренасочвани учениците при започнала учебна година.

Утвърдени са 800 средищни училища в страната и са одобрени 102 защитени училища.

В рамките на Националната програма за младежта (2011 – 2015), Подпрограма 1 („Развитие на мрежата от младежки информационно-консултантски центрове”), е осъществено финансиране за 2011 г. в размер на 425 162 лв., като са създадени 28 младежки центрове в областните градове на страната.

По програма „Младежта в действие 2007 – 2013 г.“ през 2011 г. е осъществено финансиране по дейности, както следва:

– Дейност А 1.2 – „Младежки инициативи” – 526 366,66 лв., а броят на финансираните проекти е 65.

Повишен е броят на финансирани проекти с 15% и е увеличен броят на участниците с 33%.

– Дейност А 1.3 – „Проекти за демократично гражданство” – 320 697,69 лв., а броят на финансираните проекти е 7.

Повишен е броят на финансираните проекти с 40% и е увеличен броят на участниците с 4,6%.

По програма за младежки дейности 2008 – 2010 г., Тема: „Младежко доброволчество”, е осъществено финансиране в размер на 128 656 лв., а броят на финансираните проекти е 21.

Повишен е броят на финансираните проекти със 100% и е увеличен броят на участниците със 100%.

Изпълнява се нормативно регламентираното подпомагане на студенти, родители на деца до 6-годишна възраст, чрез отпускане на целогодишни стипендии, независимо от успеха. На същите се осигурява и настаняване в студентски общежития.

7.1.14. Обучение на кадри в областта на изкуството и културата
МК
В изпълнение на програмата „Обучение на кадри в областта на изкуството и културата” през 2011 г. в  Националните училища по изкуства и култура обучаваните ученици са 8022, а в системата работят 320 учители с професионална квалификационна степен.

3.8. Направление 8 - Осигуряване на равни възможности за пълноценен репродуктивен живот в добро здраве за всички социални групи

Мярка 8.1. Общи и Специфични мерки, насочени към подобряване на законодателната, институционалната и ресурсната основа, гарантираща равни възможности на отделните социални групи

Хора с увреждания

За социална интеграция в обществото на една от най-уязвимите групи на пазара на труда, безработните с увреждания, се реализират програми и мерки по ЗНЗ, обезпечаващи заетост специално на лицата от целевата група. По тях през годината са работили 3236 лица средно на месец или 13.5% от всички работили по програми и мерки лица. Този дял, сравнен с дела на безработните лица с увреждания в общия брой на безработните (възлизащ през 2011г. на 4.1%), показва свръхпропорционално участие на безработните лица с увреждания в инициативите на активната политика, реализирана със средства на държавния бюджет.  

Безработните с увреждания срещат особено големи трудности при реализация на пазара на труда, а в ситуация на икономическа криза са сред най-засегнатите и най-уязвимите групи. През 2011г. в специално предназначените за безработните лица с увреждания програми и насърчителни мерки по ЗНЗ са работили общо 3236 лица средномесечно и са изразходвани 9795.3 хил.лв. В обучение и/или в заетост след обучение по схемите на ОП „РЧР” са включени 1065 лица с увреждания или с намалена работоспособност.  

Мярка 8.1. Общи и Специфични мерки, насочени към подобряване на законодателната, институционалната и ресурсната основа, гарантираща равни възможности на отделните социални групи
8.1.1. Програма “От социални помощи към осигуряване на заетост” (НП “ОСПОЗ”) 

МТСП, АЗ
Продължително безработните трудоспособни лица, получаващи социални помощи са с ниски шансове за устройване на работа на първичния пазар на труда и затова се нуждаят от специфични мерки. За тях продължава да се изпълнява Национална програма “От социални помощи към осигуряване на заетост” (НП “ОСПОЗ”). И през 2011г. тя остава най-голямата програма, финансирана от държавния бюджет, въпреки тенденцията за ограничаване на нейния обхват. Чрез програмата се осъществява една от основните цели на социалната политика – осигуряване на заетост и постигане на социална интеграция на безработни, обект на месечно социално подпомагане, за които това е единствената възможност да се трудят и да заработят доходите си. През годината в НП “ОСПОЗ” са включени 28943 безработни, които представляват 67.1% от устроените по всички програми лица. Половината от включените в нея (50.0%) са жени, 37.5% са продължително безработни лица, 34.4% са безработни над 50 години и 15.3% са младежи до 29-годишна възраст. Средномесечно през периода по програмата са работили 9677 лица. От тях 4267 лица са работили по одобрени проекти, като най-голям е броят на работилите в дейности с устойчив характер (строително-ремонтни работи, залесителни и озеленителни дейности) – 2192 лица. В аварийни дейности средномесечно по програмата са работили 5410 безработни лица. Изразходвани са 19768.7 хил. лв.

8.1.2. Програма „Асистенти на хора с увреждания”

МТСП, АЗ


Създаването на заетост на безработни лица в оказване на социални услуги е под​ход в активната политика на пазара на труда, който има силен социален ефект. 

Национална програма “Асистенти на хора с увреждания” през 2011г. се реализира в дейността “Личен асистент” и осигурява заетост на безработни лица в трудос​пособна възраст, които полагат постоянни грижи за свои близки - тежко болни или с трайни увреждания, като по този начин се предотвратява риска от изпадането им в бедност. През годината по програмата са работили 2522 безработни лица средно​месечно, като са включени нови 3949 лица (от тях, предвид естеството на работа, по-голямата част – 69.2% са жени).

8.1.3. Национална програма за заетост и обучение на хора с трайни увреждания

МТСП, АЗ

По Националната програма за заетост и обучение на хора с трайни увреждания на безработни лица с трайни увреждания или лица, преминали успешно курс на лечение за зависимост към наркотични вещества в трудоспособна възраст се осигурява заетост в интегрирана работна среда на пълно или непълно работно време. През годината средно на месец по програмата са работили 1923 лица и са били включени 1563 безработни. Изразходвани са 6545.5 хил.лв.

8.1.4. Програма „Нова възможност за заетост”

МТСП, АЗ

За преодоляване последиците от икономическата криза на пазара на труда и запазване на съществуващите и разкриване на нови работни места

В рамките на Национална програма “Нова възможност за заетост” на съкратените в резултат на икономическата криза лица приоритетно се предоставя специален пакет от услуги – информиране, консултиране, насочване към налични свободни места, включване в подходящо обучение за възрастни и в субсидирана заетост до 6 месеца. През 2011г. в програмата са включени 2239 лица и са изразходвани 2858.0 хил.лв.  

8.1.5. Национална програма „Активиране на неактивни лица”

МТСП, АЗ

Целта на Националната програма „Активиране на неактивни лица” е да се постигне активиране и включване на пазара на труда на неактивни и обезкуражени лица, посредством индивидуално и групово прилагане на инструменти и услуги за привличането и мотивирането им за регистрация в бюрата по труда, за да получат право за включване в обучение и/или заетост. От обучените през предходни периоди ромски медиатори (регистрирани безработни лица, самоопределили се като роми, със завършено минимум средно образование) 69 са продължили да работят средномесечно като трудови посредници в предварително определени бюра по труда в страната. В резултат на реализация на програмата 8248 неактивни лица са се регистрирали в бюрата по труда като безработни (от тях 1384 лица са започнали обучение или са устроени на работа, в т.ч. по програми и мерки). Изразходвани са 278.1 хил.лв.

8.1.6. Програма „Кредит без лихва за хора с увреждания”

МТСП, АЗ

За насърчаване развитието на собствен бизнес сред лицата с увреждания се прилага Програма „Кредит без лихва за хора с увреждания”. По програмата се субсидира лихвата на кредитополучатели с увреждания по Проект „Гаранционен фонд за микрокредитиране”. През 2011г. в програмата са включени 98 лица с намалена работоспособност, на които са възстановени лихвите по одобрени по проекта кредити. Изплатени са средства в размер на 118.4 хил.лв.

8.1.7. Насърчаване на работодателите да разкриват работни места за наемане на безработни лица с трайни увреждания, включително военноинвалиди – чл.52, ал.1 от ЗНЗ

МТСП, АЗ


Изразходваната сума е в размер на1 300 211 лв. за заетост на 693 лица с нововключени 448 лица. 
8.1.8. Стимулиране на работодателя да наема безработни лица с трайни увреждания на временна, сезонна или почасова работа – чл.52, ал.2 от ЗНЗ

МТСП, АЗ


Изразходваната сума е в размер на 1 640 900 лв. за заетост на 524 лица с нововключени 511 лица.

8.1.9. Насърчаване на работодателите да наемат на работа безработни лица – самотни родители (осиновители) и/или майки (осиновителки)с деца до 3-годишна възраст – чл.53 от ЗНЗ

МТСП, АЗ


Изразходваната сума е в размер 479 686 лв. за заетост средно на 251 лица с нововключени 399 лица.
8.1.10. Насърчаване на работодателите да наемат на работа безработни лица – майки (осиновителки) с деца от 3 до 5-годишна възраст – чл.53а от ЗНЗ

МТСП, АЗ


Изразходваната сума е в размер на 661 550 лв. за заетост на 910 лица с нововключени 445 лица.
8.1.11. Насърчаване на работодателите да разкриват "зелени работни места" (чл. 55д от ЗНЗ)

МТСП, АЗ

Изразходваната сума е в размер на 663 598 лв. за заетост средно на 336 лица с нововключени 786 лица.
8.1.12. Програма "В подкрепа на майчинството"

МТСП, АЗ


По програмата през 2011 г. са работили30 лица, а изразходваната сума е в размер на 123 652 лв. 
8.1.13. Насърчаване на работодателите да наемат на работа продължително безработни лица (чл.55в от ЗНЗ)

МТСП, АЗ


Изразходваната сума е в размер на 31 343 лв. за заетост средно на 92 лица и нововключени 137 лица.
8.1.14. Схема „Адаптивност” по ОП РЧР

МТСП, АЗ

 През 2011 г. 1 001 лица са подали заявления за включване в проекта, като 791 са одобрени за получаване на ваучери за включване в обучение. През същия период 777 лица са включени в обучение за придобиване или повишаване на професионална квалификация, с което общият брой на включените в обучение лица става 1 568 или 66,7% от целевата стойност по проекта. Успешно приключили професионалното си обучение са 688 лица, като по този начин към края на годината общият им брой достига 1207, което е 64,2% от целевата стойност по схемата. Броят на лицата, ползвали преференции за транспорт до работното място е 27. Общият им брой достига 88 или 19,6% от целевите стойности.

8.1.15. Предоставяне на социални помощи при прилагане на диференциран подход 
МТСП, АСП

Основната цел на програмата за подпомагане на хората с най-ниски доходи при прилагане на диференциран подход чрез подобряване на целенасочеността на мерките и оптимизиране на разходите беше постигната. Разходите по програмата нараснаха в резултат на последиците от икономическата криза и увеличението на безработицата през отчетния период.

От началото на 2011 г. до края на месец декември в страната, с еднократни, целеви и месечни социални помощи са подпомогнати общо 57 005  лица и семейства. Изплатената сума за тези помощи е 54 062 261 лв. 


1. Месечни помощи по реда на чл. 9 от ППЗСП

От отчетните данни на Дирекциите “Социално подпомагане” постъпили в АСП през 2011 г. отпуснатите месечни помощи по реда на чл.9 са 47 842 броя. Изплатената сума за тях е в размер на 51 363 393 лв.


За същия период на  2010 г., в страната средномесечно са подпомогнати 44 342 лица и семейства. Изплатената сума е 47 763 510 лв. Данните сочат увеличение за 2011 г. с 8%  на подпомогнатите лица и семейства в сравнение със същия период на миналата година, което се дължи на :

- промяна в нормативната уредба (Правилник за прилагане на Закона за социално подпомагане) през месец август 2011 година, отнасяща се до намаляване срока на регистрация в ДБТ, преди подаване на молбата за социална помощ от 9 на 6 месеца;


- по-кратки срокове на субсидирана заетост на безработни лица по НП „ОСПОЗ”;

- отмяна на чл. 12 в от ЗСП и възстановяване правото на социално подпомагане на лицата от 01.01.2011 г.

2. Еднократни помощи по реда на чл.16 от ППЗСП

За периода януари - декември на 2011 г. се наблюдава увеличение на броя на  отпуснатите еднократни помощи в страната, спрямо същия период на 2010 г. От началото на годината са отпуснати еднократна помощ на  7 258 лица и семейства , като са изплатени 1 698 848 лв.

 За същия период на 2010 г. са отпуснати еднократни помощи на 6 400 лица и семейства. Отчетеното увеличение е с 13%. Изплатената сума за 2010 г. е 1 311 092 лв. 


Увеличението се дължи и на инцидентно възникнали потребности – във връзка с унищожаване на животните заболели от шап в Бургаска област, както и оказване на парична помощ за принудително изселените лица (бл.20) в гр.Ямбол.

При отпускането на еднократна помощ, всеки случай се проучва  задълбочено, извършва се преценка дали лицето/семейството разполага с ресурс да се справи само с възникналото затруднение.

             3. По ППЗСП се изплащат следните целеви помощи: наем за общинско жилище на самотни родители, самотно живеещи възрастни хора над 70 години и сираци до 25 години; 

· Целеви помощи за наем на общинско жилище:


За периода януари - декември на 2011 г. средномесечно са подпомогнатии 187 лица. Отчита се намаление на броя подпомагани лица със 7% спрямо същия период на 2010г., когато средномесечния брой подпомагани е 201 лица. 


Изплатената сума за 2011 г. е 77 038 лв., а за 2010 г.изплатената сума е 81 843 лв.
· Целева помощ за безплатно пътуване с железопътен транспорт на лица с трайни увреждания:

През 2011 г. са издадени 39 221 удостоверения за реализиране на правото по чл. 19 от ППЗСП. Тази помощ няма пряко отражение върху бюджета на МТСП, защото засяга финансови трансфери на МФ и БДЖ.

 
4. Целеви средства за диагностика и лечение

Целевите средства за диагностика и лечение в лечебни заведения се отпускат за болнична помощ на български граждани, които нямат доход и/или лично имущество, което да им осигурява лично участие в здравно осигурителния процес (ПМС № 17/31.01.2007г. със постоянен срок).  За отчетния период на 2011 г. чрез дирекциите “Социално подпомагане” на територията на цялата страна са изплатени средства за лечението на 1 718  лица . На лечебните заведения за болнична помощ са преведени  922 982 лв. За същия период  на 2010 г. е оказана помощ за лечението на  866 лица. На лечебните заведения за болнична помощ са преведени 500 488лв. за оказаната медицинска помощ.  Увеличението на броя  подпомагани лица на това основание, се дължи на изменение и допълнение  на ПМС 17 от 31.03.2011 г. Промените се отнасят до:
-намаляване на срока в който здравно не осигурените лица без доходи, да не са прехвърляли срещу заплащане или дарение жилищен, вилен, селскостопански имот. 

-отпадане на ограничението тази категория лица да са пътували извън страната в последните 12 месеца.

- разширяване кръга на лицата, които имат право на целеви средства , а именно: чужденците с разрешение дългосрочно или постоянно пребиваване в Република България;чужденците със статут на бежанци; чужденците, ползващи се от временна закрила и лицата за които това е предвидено в международен договор по който Република България е страна.     
8.1.16 Изпълнение на програма „Интеграция на хора с увреждания”

МТСП, АХУ и АСП


Програмата е регламентирана в Закона за интеграция на хората с увреждания и Правилника за неговото прилагане. Програмата цели чрез мерките, предвидени в нея да постигне  равнопоставеност на хората с увреждания, тяхната социална интеграция и подкрепа на техните семейства. Целевата група по програмата са хора с трайно намалена възможност за социална адаптация или трайно намалена работоспособност, определени от органите на медицинската експертиза на работоспособността.

Преглед на изпълнението на програма „Интеграция на хората с увреждания” чрез Агенцията за социално подпомагане

1. Месечни добавки за социална интеграция.


За 2011 г. по Правилника за прилагане на Закона за интеграция на хората с увреждания в страната средномесечно е оказана подкрепа на 480 565  лица с увреждания, в това число на 17 852 деца с увреждания. Изплатените средства са общо в размер на  122 088 000 лева.


За 2010 г. по Правилника за прилагане на Закона за интеграция на хората с увреждания в страната средномесечно е оказана подкрепа на 477 776 лица с увреждания. Изплатените средства са общо в размер на  123 033 221 лв.

2. Медицински изделия и помощни средства, приспособления и съоръжения. 

Съгласно промяната в Закона за интеграция на хората с увреждания и Правилника за неговото прилагане паричните средства, отпуснати за целеви помощи за предоставяне на медицински изделия, помощни средства, приспособления и съоръжения или за ремонта за тях, се превеждат от Агенцията за социално подпомагане по касов или безкасов път на правоимащите лица.


Изплатени целеви помощи за 2011 г. за покупка и ремонт на помощни средства, приспособления, съоръжение и медицински изделия – 37 080 276 лв. 

   
През 2010 година за покупка и ремонт на помощни средства, приспособления, съоръжение и медицински изделия са изплатени 37 552 299 лева.


Преглед на изпълнението на програма „Интеграция за хората с увреждания” чрез Агенцията за хората с увреждания

Агенция за хората с увреждания подпомага социално-икономическата защита на хората с увреждания като осигурява средства за целевото им подпомагане, а именно  чрез отпускане на целеви помощи за хора с увреден слух, увредено зрение, трудноподвижни лица и лица с интелектуални затруднения и психични разстройства 

Агенция за хората с увреждания (АХУ) сключва договор с Българска асоциация на лица с интелектуални затруднения (БАЛИЗ) и Съюзите на глухите, слепите и инвалидите в България в изпълнение на интеграционни програми. Съюзите и БАЛИЗ представят в Агенцията периодично опис-заявки по образец на лицата, ползвали целеви помощи, с начислени суми. Проверява се законосъобразността на начислените целеви помощи. АХУ превежда по банков път необходимите суми. Съюзите и БАЛИЗ се разплащат с лицата и отчитат в Агенцията в договорения срок разплатените суми. 

По сключените договори за изплащането на целевите помощи за жестомимични услуги на хора с увреден слух, за придружител на слепи и за придружител на трудноподвижни лица, съгласно чл.51, чл.52, чл. 53 и чл 53 а от ППЗИХУ са преведени средства както следва:

- на Съюза на слепите в България – 533 000 лева,

- на Съюза на глухите в България – 195 786 лева

- на Съюза на инвалидите в България – 863 374 лева

- на Българска асоциация  на лица с интелектуални затруднения – 244 855 лева.

Активна политики, реализирани от Агенцията за хората с увреждания 
Изпълнението на дейностите по параграф 43-00 представляват т.н. Активни политики на Агенцията за хората увреждания. Те са с оперативното наименование Заетост и социална интеграция на хората с увреждания и включват:
1. Възстановяване на 30/50 на сто от внесените осигурителни вноски на специализирани предприятия и работодатели в обичайна работна среда

       

През отчетния период са изплатени средства на 1 обичаен работодател в размер на 27 лева и на 79 специализирани предприятия и кооперации на хора с увреждания в размер на 702 202 лева. 

2.  Финансиране на проекти за осигуряване на достъпна среда по чл.8, т.6 от ЗИХУ

По сключени договори през 2011 г.за периода са преведени 61 217 лева / отчетене по §§ 43-01/ на 3 организации. По програмата са разходвани също така и 344 693 лева, които са към 14 бюджетни и общински организации, като сумата е отразена като предоставен трансфер хо §§ 61-02 в отчета.

3. Финансиране на проекти на работодатели от обичайна работна среда по чл.25 от ЗИХУ     

   Към 31.12.2011 г. разходваните средства са в размер на 81 051 лева за седем договора /отчетени по §§ 43-01/ за 2011 г. и един от 2010 г.. Финасирането на останалите 10 договора по програмата за 2011 г., е в размер на 75 076 лева и са отразени по §§ 61-05 като предоставен трансфер.

4.  Финансиране на проекти за започване и развитие на самостоятелна стопанска дейност от лица с увреждания по чл.31 от ЗИХУ.

През отчетния период са изплатени средства по 6 договора от 2010 г. и по 27 договора за 2011 г. в размер на 364 049 лева.

5. Финансиране на специализирани предприятия и кооперации на хора с увреждания по чл.28 от ЗИХУ

         


През отчетния период са преведени средства по методиката за оценка на проекти със стопанска насоченост на едно специализирано предприятие по договор от 2010 г. и на 12 предприятия по договори от 2011 г. Средствата са в размер на 939 549 лева.

Към 31.12.2011 г. са финансирани 17 предприятия по методиката за оценка на проекти със социална насоченост в размер на 575 717 лева.

Към 31.12.2011 година разходът е в размер на 297 510 лева за 20 организации, като тук се отчита финансирането на проекти на неправителствени организации за професионално обучение и преквалификация, рехабилитация и социална интеграция на хора с увреждания по чл.8, т.6 от ЗИХУ. 

8.1.17. Създаване на равни възможности за хората с увреждания, чрез разкриване на социални услуги в общността 

МТСП, АСП, АЗ общини, НПО регистрирани като  доставчици на социални услуги


Мярката се финансира в рамките на утвърдения бюджет на отговорната институция за 2011 г., по ОП „РЧР”.


През 2011 г. са разкрити следните социални услуги в общността:


- Преходни жилища на територията на страната – 1 бр.;


- Защитени жилища на територията на страната – 13 бр.;


- Наблюдавани жилища на територията на страната – 2 бр.;


- Центрове за настаняване от семеен тип на територията на страната – 11 бр.;


- Дневни центрове за възрастни хора с увреждания на територията на страната – 4 бр.;


- Дневни центрове за деца с увреждания на територията на страната – 4 бр.;


- Центрове за социална рехабилитация и интеграция на територията на страната – 8 бр.

8.1.19. Схема за безвъзмездна финансова помощ: BG051PO001-5.2.07 Грижа в семейна среда за независимост и достоен живот на хора с различни видове увреждания и самотно живеещи хора - дейности „Социален асистент” и „Домашен помощник” – фаза 3

МТСП, АСП, АЗ общини, НПО регистрирани като  доставчици на социални услуги

По схемата 61 от бенефициентите са разкрили нови форми на социални услуги в общността, а 71 са подкрепените форми на социални услуги.  

През отчетния период грижа в семейна среда са получили 8922 лица, с 1042 повече от обслужените за 2010 г. потребители по фаза 2 на схемата. За обгрижване на представителите от целевите групи са наети 1560 социални асистенти, като почти всички са наети на трудови договори. 

Наетите за предоставяне на услугата „домашен помощник” са 2898, от тях също почти всички лица са назначени на трудови договори. 

Наетите по фаза 3 социални асистенти са с 60 повече от тези, работили по фаза 2, а домашните помощници – с 458 повече, въпреки че броят на проектите по фаза 3 е по-малък.

Професионалните умения и мотивацията на социалните асистенти и домашните помощници са повишени чрез задължителни въвеждащи и надграждащи обучения, като темите и програмите са в съответствие с раздел „Развитие и обучение” от „Методика за предоставяне на услугата в общността „социален асистент”. С цел недопускане на двойно финансиране, въвеждащо обучение преминават само тези социални асистенти/домашни помощници, които не са били обучени през предходните 2 фази на схемата. 

За изпълнението на една от целите на проекта - подобряване качеството на живот на семейства, в които има деца с трайни увреждания, услугата „Социален асистент” са получили 91 деца с увреждания. Семействата на тези деца са получили специализирано психологическо, медицинско, социално, правно консултиране и подкрепа. 

8.1.20. Схема за безвъзмездна финансова помощ: BG051PO001-5.2.09 „Алтернативи”, Проект „Подкрепа за достоен живот” 

МТСП, АСП, АЗ общини, НПО регистрирани като  доставчици на социални услуги

ОП „РЧР”

През 2011 г. са обслужени общо 10 887 потребители на услугата „личен асистент”, като от тях 6 093 жени. Броят на обслужените потребители е по-голям от предвиденото – 9 200 лица, като по-големият брой включени потребители не се е отразил негативно върху качеството на предоставяната социална услуга. Като потребители на услугата „личен асистент” са включени 778 роми, от които 398 жени. 3256 са включените потребители без достигната степен на образование, от тях 1 659 жени. 

8.1.21. От месец юни 2010 г. се реализира проект BG051PO001-5.2.08-0001 “Детство за всички”, изпълняван от ДАЗД, в партньорство с АСП и МТСП

ДАЗД, в партньорство с АСП и МТСП

ОП „РЧР”


Направени са общо 1 797 оценки на деца и младежи, настанени в ДДУИ и ДДФУ и деца с увреждания над 3 г. в ДМСГД като за тези деца и младежи са планирани съответните услуги. Определени са 265 деца в критично състояние, за които съвместно с Министерство на здравеопазването е проведена допълнителна оценка на здравния статус и храненето. 

Изготвен е инструмент за проучване на възможностите на семействата на децата от целевата група да поддържат контакт с децата си и възможностите за реинтеграция. Провеждането на самото проучване е в процес на изпълнение.

На база информацията от прегледа и анализа на оценките на децата и младежите в ДДУИ и ДМСГД е изготвена обобщена карта на необходимите резидентни услуги за всяко дете и младеж, които са оценени. 

Предвижда се на територията на страната да бъдат изградени 149 центрове за настаняване от семеен тип (ЦНСТ) с общ капацитет 2 086 места, съгласно стандартите за достъпна архитектурна среда. Във всяко ЦНСТ е планирано настаняването на 12 деца, като е предвидена възможност да се настанят допълнително по 2 деца/младежи до достигане на максималния капацитет от 14 деца

Предвижда се също така да бъдат изградени 36 защитени жилища  с общ капацитет 288 места. Реалокирани са средства за изграждане на всички планирани резидентни услуги. На 15.03.2011 г. са сключени договори с представители на общините, бенефициенти по картата на услугите и лекари от регионалните здравни инспекции за участие в регионалните екипи по деинституционализация. 

8.1.22. Подпомагане на осъществяването на проекти на неправителствени организации за съхраняване и популяризиране на културата на етническите общности като съставна част от българската национална общност

МК, общини
През 2011 г. Министерството на културата е работило по няколко направления. 

На първо място е политиката за развитие на читалищата като местни граждански формирования, чрез които се опазват и популяризират традициите и на етническите общности на територията на нашата страна, които предлагат възможности за образование в областта на културата, учене през целия живот, достъп до знания и активно участие в обществения културен живот.

През 2011 г. беше обявена конкурсна сесия за финансово подпомагане на читалищата по направление „художествено-творческа дейност”, на обща стойност 1 561 295 лв. Участваха 1968 читалища от цялата страна, включително и такива, които се поддържат и са създадени от етнически общности по места. Основен приоритет в тази сесия беше попълването на библиотечния фонд на читалищните библиотеки, според нуждите на самите читатели. От общо 615 580 лв. за книги в 938 библиотеки, 71 900 лв. са били одобрени за читалища, които се намират в райони със смесено етническо население. 

За художествено-творческа дейност са одобрени проекти на читалища на обща стойност 1 млн. лв., от които 114 460 лв. са за дейности, насочени към интеграция на деца с малцинствен етнически произход. 

Средствата по описаните дейности са отпуснати от Министерството на финансите по предложение на министъра на културата, чрез бюджетите на общините, в съответствие с чл.72 на ПМС №334 от 29.12.2010 г. за изпълнение на държавния бюджет на Република България за 2011 г.

По програма „Глобални библиотеки” са обхванати вече 950 библиотеки /предимно читалищни/от цялата страна, в които са инсталирани модерни компютри, направен е основен ремонт на помещенията и са осигурени квалифицирани библиотечни работници. Създадени са възможности за равен достъп на хората  до информация и за учене през целия живот, като сред потребителите са и представителите на етническите общности. 

За осигуряване на качествено обслужване и дейности в читалищните библиотеки, Министерството на културата, със съдействието на Министерството на финансите е разпределило за 2012 г. 100 субсидирани читалищни бройки от държавния бюджет на Република България. 

За други читалищни дейности са разпределени още 50 субсидирани от държавата бройки, на базата на постъпили молби от ръководствата на читалищата, съгласувани с кметовете на общини. От тях са подкрепени и 7 читалища, свързани с турската, ромската, арменската и еврейската общност. Основната цел на Министерството на културата е да създаде устойчивост в работата на читалищата и библиотеките, за да бъдат притегателен център и за представителите на етническите общности.

През 2011 г. по програми на министерството, на конкурсен принцип, са подкрепени финансово следните неправителствени организации: Организация на евреите в България „Шалом” – 12 000 лв. за изграждането на виртуална интерактивна експозиция „Холокостът и спасяването на българските евреи”, за ежегодната награда за толерантност на Годишните награди „Шофар” – 1800 лв.; Център за аромънски език и култура в България – 1900 лв. за реализирането на проект „Съхранение на културни ценности на етническата общност на армъните в България – Армъни и българи с обща съдба през вековете”. Институционална подкрепа са получили Етнофестивала във Видин /Сдружение за защита правата на човека/, фестивал „Ромско сърце” – Велико Търново /Център за междукултурен диалог „Амалипе”/ и Национален фестивал на етносите „България за всички” /Народно читалище „Христо Ботев”/ - Варна. За отбелязване на „Василица – ромската Нова година”, Международния ден на ромите – 8 април и ромския етнокултурен празник „Бари – Богородица” на обща стойност 5000 лв. е подкрепен инициативен комитет от представителни ромски организации.

За популяризиране на културното многообразие и за по-доброто опознаване на различните култури, Министерството на културата съдейства на Българска национална телевизия за спектакъла „Под едно небе”, излъчен през м. декември 2011 г., с участието на художествени състави на етническите общности в страната.

За популяризиране на културното наследство на различните етноси, живеещи на територията на Република България, българските музеи предоставят експозиционна площ, организират мобилни изложби с културни ценности, съхранявани във фондовете им, отнасящи се до традиционната култура на етносите. С помощта на музейните специалисти, музейни колекции поддържат и самите етнически общности. 


В драматичните театри в градовете Кърджали и Разград, след извършената реформа, в новите обединени състави са запазени творчески екипи, които подготвят и представят пред публика двуезични (на турски и български език) спектакли.
8.1.23. Подпомагане на служители от системата на Министерство на отбраната
МО

През 2011г. от Министерството на отбраната са отпуснати помощи в размер на 408 380 лв. С еднократни помощи са подпомогнати: 817 военноинвалиди - 203 880 лв.; 19 пенсионирани военнослужещи - 8630 лв.; 38 военнослужещи – 31 110 лв.; 39 цивилни служители – 34 540 лв., 20 ветерани от войните – 2650 лв.; 117 военнопострадали – 73 230 лв.
8.1.24. Принос на научната общност
Институт за изследване на населението и човека (ИИНЧ)-БАН

Извършен е анализ на ситуацията на ромската общност за Стратегията за интеграция на ромите в българското общество. Подготвени са публикации. Предоставена е обективна информация на НССЕИВ и МТСП. 


По Направление 8. Развитие на солидарност между поколенията


- 8.1. Разпределение и диверсифициране на отговорностите, свързани с дългосрочната грижа за старите хора.


- VII РП на ЕК – Проект FUTURE AGE – 900 лв.; Разработена концепция „Дългосрочната грижа за възрастните хора“; Участват изследователи, държавни експерти, неправителствени организации.


- 8.4. Развитие на обществена чувствителност и разбиране към проблемите на възрастните хора.


- проект „Подготовка и развитие на млади изследователи в областта на демографията“.
3.9. Направление 9 - Развитие на солидарност между поколенията

3.9.1. Нови социални функции на читалищата в България

МК

По направление 9: Развитие на солидарност между поколенията, е от съществено значение политиката на Министерството на културата по отношение на читалищата в нашата страна.

На територията на Република България е създадена мрежа от читалища, 3518 на брой, по данни на регистъра към министъра на културата. Главната цел на държавната политика е читалищата да се превръщат постепенно в съвременни културни центрове, привлекателни за всички слоеве на населението. Да се създават условия за творчество, потребление на културни ценности и солидарност между поколенията.

Анализът на анкетните карти на читалищата за 2011 г. показва, че в резултат на политиката на Министерството на културата и предприетите законодателни, институционални и финансови мерки, броят на читалищата в страната нараства и все повече хора получават възможност да реализират свои идеи и инициативи в областта на културата в полза на местното население. В системата на читалищата работят постоянно приблизително 8000 души, професионалисти и любители във всички сфери на изкуството, библиотекари, преподаватели по езици, краеведи, читалищни секретари и др. В следствие на държавната политика, през последните две години 950 регионални и читалищни библиотеки са свързани в глобална мрежа за по-голяма информираност на населението и достъп до човешкото познание. Все повече читалища разполагат със съвременна техника, като например, броят на компютрите, които държавата е осигурила, е 6355, а 1636 читалища разполагат с интернет. Школите в читалищата, танцови, певчески, музикални и др., наброяват 2158, като най-много от тях са детските (1204). Кръжоците са 501, а клубовете по интереси в областта на изкуството и традиционната култура – 1 763. В читалищата се провеждат и езикови курсове, които към момента са общо 388, сред тях най-много са курсовете по чужди езици, следват по български език и майчини езици. Голям е и интересът към театралното изкуство – театралните школи, състави и трупи са 444, като на първо място са тези за възрастни, следвани от детските формации. Изключително голям е броят на певческите групи – 2904, като по-голямата част са за автентичен фолклор. Хоровото изкуство е най-привлекателно за възрастното поколение. Хоровете наброяват 231, от които само 38 са за деца и 24 за младежи. В читалищата се поддържат 1901 танцови формации, които са балансирано разпределени за деца, младежи и възрастни. Приблизително 900 читалища са привлекли в своите дейности и представители на етническите общности, което спомага за междукултурния диалог и за създаване на нови форми на културно изразяване. За запазване на местната историческа и културна памет на населеното място, читалищата са създали архивни сбирки (в момента 240 на брой), подходящи за образователна и доброволческа дейност. 

Поддържането на читалищата е част от грижата на държавата за защита на нематериалното културно наследство, за неговите носители и за предаването на техните знания и умения на по-младото поколение.

Данните показват, че в читалищни форми са обхванати предимно възрастни хора и че те са особено полезни за техния активен живот, осигурявайки им възможности за творчество и изява, за придобиване на нови знания и за потребление на културни продукти. Почти наравно е представена детската възрастова група и по-слабо е застъпена младежката аудитория. 

Читалището като структура и със своята многообразна дейност е благоприятна среда за развитие на солидарност между поколенията. За това би допринесло и модернизирането и реконструкцията на сградите, което включва и изграждането на достъпна среда, но процесът е бавен, тъй като изисква повече финансови средства и административен капацитет, както и съдействие от страна на общините. 

3.9.2. Принос на Националния осигурителен институт
НОИ


Разработена е визия и предложение за концепция за  уреждане на дългосрочната грижа за пенсионирани лица на контрибутивен и фондови  принцип в ДОО. Представената разработка  предлага диверсифициране на отговорностите, свързани с дългосрочната грижа, диверсифициране на формите за предоставянето й, както и за устойчиво финансиране. Разработената визия и концепция за уреждане на дългосрочната грижа за пенсионирани лица на контрибутивен и фондови  принцип в ДОО е публично представена и получила одобрение и подкрепа сред научните среди,  синдикатите и обществеността.
Мярка 9.1. Активно включване на хора в пенсионна възраст в доброволчески мрежи за солидарност и полагане на грижи за най-старите

9.1.1 Съвместна работа на възрастни и младежки доброволци по различни програми и проекти

БЧК

През 2011 г. възрастни и млади доброволци се включваха в различни инициативи, целящи помощ и подкрепа на уязвими групи от обществото – посещения в социални домове за деца, лишени от родителска грижа, домове за стари хора, организиране на фондонабирателни кампании за подкрепа на възрастни хора.

В Добрич и Смолян беше проведено обучение на доброволци, които да се включат в дейностите на Центровете “Домашни грижи” и по-специално в предоставянето на една част от социалните услуги на възрастните пациенти. Това доведе до повишаване капацитета на центровете “Домашни грижи” в тези региони и до включване на членове на Младежки Червен кръст в различни дейности в подкрепа на възрастните хора

Мярка 9.2. Развитие на обществена чувствителност към проблемите на възрастните хора. 

9.2.1. Дейности по участие на Република България в Европейска година на активния живот на възрастните хора и солидарността между поколенията - 2012

МТСП
Разработено и прието е Решение на Министерския съвет за участието на Р България в Европейската година на активния живот на възрастните хора и солидарността между поколенията – 2012 с национално координираща институция – Министерството на труда и социалната политика и с Национален координатор – министъра на труда и социалната политика. Разработена е и е приета  Програма за 20120 г. участието на Р България в европейската инициатива.

9.2.2. Принос на научната общност

ИИНЧ-БАН


Осигуряване на високо качество на образованието чрез подобряване на съдържанието на учебния процес и материалната база, повишаване квалификацията на преподавателите и осигуряване на училищата с информационни технологии. Обучение на учители в сътрудничество с РААБЕ-България.

ИИНЧ-БАН

Издадени монографии: 

Борисова-Маринова, Кремена. Различия по пол в равнищата на икономическата активност в България.- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 212 с. ; табл., диагр., гр.

Борисова-Маринова, Кремена, Станислава Моралийска-Николова. Режимът на възпроизводство на населението в България и отражението му върху предлагането на работна сила (2005-2030).- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 200с. ; табл., диагр., гр.+ Прил. с. 201-334.

Давидов, Божимир. Измерване на здравето: теории, практики, дискусии.- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 318 с.; табл., диагр., сх.

Димитрова, Елица. Промени в раждаемостта в България – поведенченски и ценностни измерения.- София : : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 208 с. ; табл., диагр.

Жекова, Ветка. Промени в брачността и раждаемостта в България.- София : : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 122 с. ; табл., диагр.

Населението на България в началото на ХХІ век. Състояние и тенденции / Състав. Атанас Атанасов.- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.

Николова, Мария. Социално-демографски последици от статуса на жените на пазара на труда в България в началото на ХХІ век.- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 122 с.; табл., диагр.

Сугарева, Марта, Камелия Лилова. Демографско възпроизводство в европейските страни след Втората световна война.- Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2010.- 260 с.; табл., диагр.

Томова, Илона, Станислава Николова. В огледалото на различието: здравен статус и достъп на ромите до здравеопазване.- София : Акад. изд. Проф. М. Дринов, 2011.- 340 с. ; табл., диагр.

Проведена пресконференция във връзка с новоизлезли монографии и проекти по стареенето -09.2011 г.; Участват представители на медиите (37 чов.) и изследователи (15 чов.)

Участие в медиите:

- Телевизия „Алфа“ -1

- БНР –„Хоризонт“ и „Хр. Ботев“ – 5

- BTV – 1

- Във вестници – 7

Разширяване на зрителската, слушателската и читателската аудитория. 

Публикации в научни списания, сборници – 35

Делови срещи и брифинги с политици и общественици; Разкриване възможности за специализирани институции и образователни форми за бъдещи лидери по стареенето според европейската програма.

Участие в научни форуми, провеждани от други институции, научни институти, университети и неправителствени организации, представяйки проблеми по стареенето; Влияние върху общественото мнение и нагласи относно възрастните хора.

Управленско ориентиращи препоръки относно политиките и практиките по стареенето; Предоставяне на съответните компетентни институции и местните органи за управление.

3.10. Направление 10 - Ограничаване на диспропорциите в териториалното разпределение на населението и обезлюдяването в някои региони и селата

Мярка 10.1. Намаляване на регионалните диспропорции чрез децентрализация и създаване на регионален капацитет за динамично икономическо развитие

10.1.1. Регионални програми за заетост

МТСП, АЗ и общини

Достъп до заетост на безработни в неравностойно положение на пазара на труда предоставят и 153 регионални програми за заетост, които са насочени към преодоляване на специфични местни проблеми. През годината по тези програми са работили 1122 безработни лица средно на месец, като са били включени нови 2223 души. За реализацията на програмите са изразходвани 3705.6 хил. лв. 

3.11. Направление 11 - Усъвършенстване и синхронизиране на нормативната база, свързана с демографското развитие – Промени на нормативни актове или разработени нови нормативни актове през 2011 г. в областта на направления от 1 до 10.

Мярка 11.1. Иницииране на промени в законодателството и нормативната база, свързани с демографското развитие, баланса и структурата на населението в България

11.1.1. Изграждане на Национален административен механизъм за провеждане на демографска политика

През 2011 г. продължи изпълнението на Програма „Демографско развитие на населението” в МТСП.

По програмата беше извършена работа за реализиране на приоритетите на държавната политика в областта на демографското развитие в изпълнение на стратегическата цел -  забавяне темповете на намаляване броя на населението с тенденция за стабилизирането му в дългосрочен план и осигуряване на високо качество на човешкия капитал, включващ хората с тяхното здравословно състояние, образованост, способности и умения. 

През 2011 г. бе осъществено координиране на действията на органите на властта и институциите на централно, регионално и местно ниво за изграждане на работещ и ефективен Национален механизъм за реализация на демографската политика. Създадена е междуведомствена работна група по демографски въпроси със Заповед РД01-174 от 21.02.2011 г. на министъра на труда и социалната политика. Със Заповед РД01-594 от 06.07.2011 г. съставът на междуведомствената работна група е актуализиран. В състава на работната група са включени широк кръг представители на отговорните институции по изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие, включително представители на ключови държавни ведомства, представители на Националния осигурителен институт, Националния статистически институт, Българската академия на науките, УНИЦЕФ, Фонд на ООН за население, както и неправителствени организации. Проведени бяха две заседания - на 17 март и 4 ноември 2011 г. 

С Решение на Министерския съвет от 27 юли 2011 г. е приет План за 2011 г. за изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие на Република България и Отчет за 2010 г. за изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие на Република България. Отчетът и Планът за изпълнение на Националната демографска стратегия са съгласувани с всички заинтересовани ведомства и институции в рамките на Междуведомствената работна група по демографските въпроси, както и в Работна група 13 „ Социална политика и заетост”. Като най-остър демографски проблем се очертава продължаващия процес на застаряване на населението. Той се изразява в устойчивото нарастване на показателя за средната възраст на населението през последните години. През 1995 г. този показател е бил 38.9 г., през 2001 г. - 40.4 г., през 2009 г. - 41.8 години, а през 2010 г. достига 41.9 години. Според прогнози на Националния статистически институт, към 2050 г. делът на възрастните хора в България ще нарасне до над 30 %, което ще доведе до изключително тежки последици върху множество публични сфери и натиск върху публичните финанси. Демографският Отчет за 2010 г. включва обобщени данни от три информационни потока – национална статистика, административна статистика, национални социологически проучвания. Осъществен е преглед на действието на максимално широк брой социални фактори върху динамиката, структурата и баланса на населението в България. В Демографския План за 2011 г. са въведени индикатори за резултат за всички заложени мерки по 11-те направление на Националната стратегия за демографско развитие на Република България.
Осъществена е координация между институциите, изготвяне на указания и обсъждане в рамките на Междуведомствената работна група по демографските въпроси, съгласуване в Работна група 13 „Социална политика и заетост”, подготовка на съгласувателна процедура по чл. 32 от УПМСНА, подготвителни действия за съгласуване в Съвета за развитие към Министерския съвет, на Актуализирана Национална стратегия за демографско развитие на Република България 20012 – 2030 г.

Осъществена е координация между институциите, обсъждане в рамките на Междуведомствената работна група по демографските въпроси, обобщаване на информация, изготвяне и изпращане до Икономическата комисия на ООН за Европа на Национален доклад във връзка с провеждането на Втория цикъл на преглед и оценка по изпълнението на Международния план за действие по застаряването, приет в Мадрид през 2002 г. и на Регионалната стратегия за неговото изпълнение. 

В рамките на Междуведомствената работна група по демографските въпроси е изготвен проект на Национална концепция за насърчаване на активния живот на възрастните хора.
Осъществено бе участие в координацията на политиката за демографско развитие на европейско ниво чрез изготвяне на позициите на Република България във връзка с приемането на Заключенията на Съвета на министрите на Европейския съюз по заетост и социални въпроси по време на Унгарското и Полското председателство на ЕС – участие в неформална среща на министрите по заетост и социални въпроси на ЕС в Будапеща, Унгария и в редовно заседание на Съвета на ЕС в Сопот, Полша. Изготвени са позиции и указания за приемане на Заключения на Съвета на ЕС относно „Съвместяване на семеен и професионален живот в контекста на демографските промени” - по време на Унгарското председателство и „Демографски предизвикателства” и „Застаряването като възможност за пазара на труда и за развитие на социалните услуги и на дейности в общността” – по време на Полското председателство. 

Осъществено е участие в подготовка на Трети Европейски демографски доклад и  в работата на Експертната група по демографски въпроси към Европейската комисия. 

Осигурено беше участието на държавната администрация в съгласувателната процедура между държавите-членки на ЕС по Проект на Решение на Европейския парламент и Европейския съвет за обявяване на 2012 г. за Европейска година за активен живот на възрастните хора. Изготвено и прието на 13 октомври 2011 г. е Решение на Министерския съвет за определяне на Национален координатор по участието на Република България в Европейската година на активния живот на възрастните хора и солидарността между поколенията (2012), който е министърът на труда и социалната политика и за даване на съгласие за участие на Република България в инициативата. Осъществено е представителство в срещите на националните координатори по Европейската година, организирани от Европейската комисия. Изготвена и предоставена на Европейската Комисия е Национална Работна Програма за участие на Република България в Европейската година 2012. 

Осигурено беше европейско финансиране по Програма „Прогрес” на Европейския съюз за подпомагане на политиката за демографско развитие в сферата на насърчаване на активния живот на възрастните хора чрез разработване на проект „Иновативен подход за насърчаване на активен и здравословен живот на възрастните хора”.

Извършена бе систематизация на информацията от проведени в България проучвания по отношение на демографските процеси и информация по основни показатели от EUROSTAT в областта на демографското развитие. 

Продуктите от дейностите по Програмата са:

· Извършване на текущ годишен мониторинг на изпълнението на демографската стратегия.
· Осъществена е координация, изготвени са методически указания по работата на работната група. Утвърден е план-график на Работната група и сроковете за изготвяне на Отчет за 2010 г. по изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие на Република България. Изготвени са модели за структура на Отчет за 2010 г. и структура на План за 2011 г. Изготвена е тематична рамка по актуализация на Националната стратегия за демографско развитие.

· Изготвени е Отчет за 2010 г. по изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие на Република България 2006 – 2011 г. 

· Осъществено е участие в подготовката на Третия демографски доклад на Европейската комисия - в рамките на участие в Експертната група по демографски въпроси към ЕК.

· Поддържане на Национален механизъм за хоризонтално планиране, бюджетиране и актуализиране на демографската политика.
· Създадена междуведомствена работна група по демографски въпроси – Заповед РД01-174/21.02.2011 г. на министъра на труда и социалната политика. Съставът й е актуализиран със Заповед РД01-591 от 26.07.2011 г. В състава на работната група са включени широк кръг представители на отговорните институции по изпълнение на Стратегията, включително представители на ключови държавни ведомства, представители на Националния осигурителен институт, Националния статистически институт, Българската академия на науките, УНИЦЕФ, Фонд на ООН за население, както и неправителствени организации. Проведено е първо заседание на 17 март 2011 г.

· Осигурено е европейско финансиране по Програма „Прогрес” на Европейския съюз за подпомагане на политиката за демографско развитие в сферата на насърчаване на активния живот на възрастните хора чрез разработване на проект „Иновативен подход за насърчаване на активен и здравословен живот на възрастните хора”.

· Координиране и синхронизиране на усилията и плановите ресурси на ведомствата за изпълнение на демографската политика.
· Изготвен е План за 2011 г. по изпълнението на Националната стратегия за демографско развитие на Република България 2006 – 2011 г.

· През 2011 г. е изготвен проект на Актуализирана национална стратегия за демографско развитие на населението в Република България 2012 – 2030 г. Документът е приет с РМС на 1.02.2012 г.

· Изготвен е проект на Национална концепция за насърчаване на активния живот на възрастните хора.

· Изготвено и прието на 13 октомври 2011 г. е Решение на Министерския съвет за определяне на национален координатор по участието на Република България в Европейската година на активния живот на възрастните хора и солидарността между поколенията (2012), който е министърът на труда и социалната политика и за даване на съгласие за участие на Република България в инициативата. Осъществено е представителство в срещите на националните координатори по Европейската година, организирани от Европейската комисия. Изготвена и предоставена на Европейската Комисия е Национална Работна Програма за участие на Република България в Европейската година 2012. 

· Подпомагане на вземането на решения и предприемане на изменения в демографската политика по сектори ежегодно, на базата на проведени интердисциплинарни проучвания и анализи по основните тенденции на демографското развитие.
· Осъществени са множество консултации по изготвянето на Отчет за 2010 г. по изпълнение на Националната стратегия за демографско развитие.

· Изготвен е План за 2011 г. по изпълнението на Националната стратегия за демографско развитие на Република България 2006 – 2011 г.

· Систематизиран и изготвен е вторичен анализ на наличната информация от различни източници: социологически изследвания, национална статистическа информация, административна статистика, анализи, прогнози, програми и стратегии в областта на демографското развитие;
· Изготвен е Национален доклад във връзка с провеждането на Втория цикъл на преглед и оценка по изпълнението на Международния план за действие по застаряването, приет в Мадрид през 2002 г. и на Регионалната стратегия за неговото изпълнение.
· Поддържана е база данни за основните демографски процеси, за подобряване на качеството и за развитието на човешкия капитал. 

· Изготвена е база данни в съответствие със Системата от показатели за мониторинг на Националната стратегия за демографско развитие на Република България.
· Националният статистически институт предоставя надеждна демографска статистическа информация. Чрез трите модула на Системата от показатели за мониторинг, освен официална статистическа информация, се събира и информация от административна статистика и резултати  от социологически изследвания в областта на управление на демографските процеси. Чрез комбинирането на данни по показателите от трите модула се търсят факторни зависимости и обединяване на демографската статистика със специфичните секторни данни в различните ведомства. 

По програмата не се администрират разходи. Програмата няма целево финансиране от държавния бюджет. 
11.1.2. Въведена промяна в начина на финансиране на държавните културни институти в областта на сценичните изкуства, чрез делегираните бюджети, при която субсидирането зависи от броя на продадените билети на регионално/общинско/местно равнище
МК

Въведена е промяна в начина на финансиране на държавните културни институти в областта на сценичните изкуства, чрез делегираните бюджети, при която субсидирането зависи от броя на продадените билети на регионално/общинско/местно равнище. Реформата отчита демографския профил на населеното място, доколкото потенциалният зрителски ресурс е намалял. В методиката на финансиране, разработена от Министерството на културата, е заложена възможността за предоставяне на допълнителни средства за културните институти, които работят в населени места с население под 150 000 жители и под 50 000 жители. По този начин е защитено правото на хората за достъп и потребление на културни продукти.

Мярка 11.2. Иницииране на промени в законодателството, които да позволят комплексно предоставяне на здравни и социални грижи в домашни условия на възрастни хора

11.2.1. Материално подпомагане на ветераните от войните
МО

Приет е поднормативен акт с чието действие в кръга на лицата, имащи право за материално подпомагане са включени и ветераните от войните. 
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� През 2012 г. с Решение на Министерския съвет е приета Актуализирана Национална стратегия за демографско развитие на населението в Република България (2012г.-2030г.), чието изпълнение ще бъде отчитано след 2012 г.


� Броят и структурите на населението в края на 2011 г. са изчислени въз основа на получените резултати от проведеното към 1.02.2011 г. преброяване на населението и съответните изчисления за естествения и механичния прираст, получени от текущата демографска статистика за останалите единадесет месеца на годината.


� Брой живородени деца на 1 000 души от средногодишния брой на населението през годината.


� Среден брой живородени деца, които би родила една жена през целия си фертилен период съобразно повъзрастовата плодовитост през отчетната година.





� Среден брой живородени деца, които би родила една жена през целия си фертилен период съобразно повъзрастовата плодовитост през отчетната година 





� Нетният коефициент за възпроизводство на населението показва средният брой момичета, които би родила една жена през фертилния си период и които биха доживели до нейната възраст при раждането, ако повъзрастовата плодовитост и смъртност останат такива, каквито са през отчетната година.


�	Брой умрели лица на 1 000 души от средногодишния брой на населението.


�	Брой умрели деца на възраст под 1 година на 1 000 живородени.


� Относителен дял на умрелите лица под 65-годишна възраст към общия брой на умрелите


� Майчината смъртност се изчислява като отношение между броя на умрели бременни или родилки към броя на живородените деца, умножено по 100 000. 





� Нетната миграция е разликата между преселниците и изселниците. Нетна миграция е разликата между � HYPERLINK "http://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=bg&langpair=en%7Cbg&rurl=translate.google.bg&u=http://en.wikipedia.org/wiki/Immigrant&usg=ALkJrhhx2NPYPyLRVBXr0bf4fd0oBuuYSQ" \o "Имигрант" �имигранти� (преселващи се в страната) и � HYPERLINK "http://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=bg&langpair=en%7Cbg&rurl=translate.google.bg&u=http://en.wikipedia.org/wiki/Emigrant&usg=ALkJrhgDrdW6GPSRuCWo3jy3EiOglMy3Sw" \o "Емигрант" �емигранти� (изселващи се от страна/област/район)  в определен период от време, разделен (обикновено) на 1000 жители.  Положителната стойност на този коефициент означава, че повече хора се заселват в страната, а отрицателната стойност – че повече хора се изселват/напускат страната.


� Източник: � HYPERLINK "http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011" \o "http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011" �http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011�





� Докладът Групата NEET — млади хора, които не работят или не участват в образование или обучение: характеристики, разходи и ответни действия в рамките на политиките в Европа, може да бъде намерен на � HYPERLINK "http://www.eurofound.europa.eu/publications/htmlfiles/ef1254.htm" �www.eurofound.europa.eu/publications/htmlfiles/ef1254.htm�





� Източник: � HYPERLINK "http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011" \o "http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011" �http://www.az.government.bg/internal.asp?CatID=25/05&WA=AnaProSurv.asp&YM=2011�


� Заети или незаети, работили след 49-годишна възраст


� Коефициентът е изчислен в проценти като отношение на броя на учащите на възраст 19-23 години, независимо от степента на образование, към броя на населението в същата възрастова група.


� Kоефициентите са изчислени в проценти като отношение на броя на учащите по степени във възрастовите групи  7-10‚ 11-14‚ 15-18 и 19-20 години към броя на населението в същите възрастови групи. Броят на учащите и на населението е изчислен  към 31.12 на съответната година.





� Груповият нетен коефициент на записване на децата в детските градини се изчислява в проценти като отношение на броя на децата в детските градини във възрастовата група 3 - 6 години към броя на населението в същата възрастова група.  


� По данни от НИС на ДАЗД за 2011 г.


� По редица схеми на ОП „РЧР” във възрастовата група на лица над 50-годишна възраст са включени лицата над 55 години.
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