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Végrehajtdi beszamold

Az értékelés a 2014-2020 Human T6ke Operacionalis Program (HTOP) Ertékelési Tervének része és célja
a beavatkozdsok haszndlati célja hatdsossdgdnak elemzése a szocidlis inkluzié tertletén. Ugyanakkor, az
értékelésnek ki kell hangsulyoznia a tényez6ket, amelyek hozzdjarulnak a gyakorlatba Ultetés sikeréhez
vagy sikertelenségéhez, valamint a tdmogatott tevékenységek fenntrathatdsagahoz is.

Az értékelt id6szak a 2014-2020 -as Human Téke Operacionalis Program (HTOP) gyakorlatba lltetésének
id&szaka, 2023. aprilis 30-ig, az Osszegyjtott adatok legnagyobb részére levé hatarids, az értékelés
referencia ideje. Annak ellenére, hogy végsé értékelés, a program gyakorlatba Ultetésének vége el6tt 8
honappal, még sok projekt volt gyakorlatba (iltetés folyamatdaban, és a monitorizalasi adatok nem
tokrozik a tényleges megvaldsitasokat a hatarid6ig, mert cslszds létezett a tényleges megvalésitds, a
fejl6dése jelentése és a megvaldsitasok érvényesitése kozott. Ezért az elemzések figyelembe vették ezt
az aspektust a beavatkozdsok célkitlizései megvaldsitasanak értékelésében. A gyakorlatba Ultetés
idGszaka végének véglegesitett nagyszamu projekteknek koszonhetéen a beatakozasok potencidlja, hogy
hosszu tavon hatdst fejt ki a megrendel6k folott nagyobb, mint a jelen pillanatban észrevett hatasok.

Az értékelt beavatkozasok a program tobb specifikus célkit(izéséhez tartoznak és hét témara oszlanak (2
és 8 kozott megszamozva a feladatkdnyv szerint), a kbvetkezéképpen:

e 2. Téma — a HTOP hozzajaruldsdnak elemzése a szeméyek szdmanak csokkentéséhez, akik a
szegénység és a szocialis exkluzidé kockazataval harcolnak a kiszoritott kozosségek keretében
(Fedezett tertiletek — 4.1, 4.2, 5.1, 5.2 SC),

e 3.Téma — a HTOP hozzdjarulasanak értékelése a lakossdag digitdlis alfabetizalasanak javitasahoz a
hatranyos helyzetl kozosségekben (Fedezett teriiletek — 4.3.5C),

e 4. Téma — a HTOP hozzdjaruldsdnak értékelése a sebezhetGségi helyzetek megel6zésében
(Fedezett tertiletek — 4.4. SC),

e 5. Téma -a HTOP hozzajaruldsanak elemzése a min6ség és a szocidlis szolgdltatasokhoz vald
hozzaférhetGség noveléséhez (Fedezett teriiletek — 4.5, 4.6, 4.7 és 4.14 SC),

e 6. Téma - a HTOP hozzajaruldsanak elemzése az orvosi szolgdltatdsok mindségéhez és
hozzaférhet6ségéhez (Fedezett teriiletek — 4.8, 4.9, 4.10 és 4.11. SC),

e 7. Téma - a HTOP hozzajaruldsdnak elemzése a tranzicié biztositasdhoz az intézményesitett
rendszertél a kozosség szintl szolgaltatasokhoz) (Fedezett teriiletek — 4.12, 4.13, 4.15. SC),

e 8. Téma - a HTOP hozzajaruldsdnak értékelése a szocidlis gazdasag keretében levé entitdsok
képességének megerdsitéséhez, hogy on-fenntarthaté médon mikodjenek (Fedezett teriletek —
4.16. SC).

Az értékelési metodoldgia a feladatkdnyv kilenc értékelési kérdésre épilt és figyelembe tartja a
kovetkez6ket: a fejlédést ezen a téren és az észrevehet6t a beavatkozdsok kovetkeztében, az
eredményezett gazdasagi el6nylik, kdzvetett, nem szandakos vagy akaratlagos hatasok, fenntarthatésag,
a hatdsokat megkdnnyité mechanizmusok, gyakorlati példak és a mddok, ahogyan jobban el lehet
végezni a dolgokat.

Az alkalmazott mddszerek és eszkdzok kombindcidja magaba foglalta a kovetkezbket: interjuk,
véleménykutatdsok, célcsoportok, munkamdihelyek, szakérté6 munkai, elemzési mennyiségi mddszerek,
ideértve a tényellenes modszereket is.
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Az értékelés folyamdn jelent6s megszoritdsok nyilvanultak meg az adatok rendelkezésre allasat,
hozzaférhet6ségét és minGségét illetGen. A kinyilatkoztatott korlatozdsok akdr a rendszer szintjén
|éteztek és a teljes teriiletet illetik, akar a program szintjén, amelyek a bejegyzett és rendelkezésre allg,
a HTOP altal rendszer altal monitorizalt adatokat célozzak, akar a projektek szintjén, amely abbdl all,
hogy a tdmogatott megrendel6k és végsé megrendel6k rendelkezésre dallnak, hogy az értékeléshez
sziikséges adatokat szolgaltassanak. Ez el6irta az adatok és elemzés gy(jtési metodoldgia
hozzdigazitasat, Uj forrasokat azonositva, az adatok min&ségének ellen6rzését adva hozza, a
megallapitasok értelmezését igazitottak a metodoldgiai korlatokhoz, ahogyan el is magyardzzdk a témak
értékelésében. Ezen alkalmazott intézkedéseknek koszonhetéen, a megfogalmazott kovetkeztetések
elég szilardak, hogy az érdekelt felek bizalommal hasznaljak.

A HTOP beavatkozdsai a szocidlis inklUzié teriiletén a program fontos Osszetevdjét képezik, 0sszege
korulbelil 2 mld. Euro (38,37% a program koltségvetésébdl), amelyb6l 1,75 mld Euro ESZA. A
beavatkozdsok jelent6ségét kihangsulyozza a sebezhetd csoportok tamogatadsi sziikségessage is,
Romadnia az utolsé helyeket foglalvan el az EU allamai kozott a szegénységet és a szocialis inkluziét
illetéen.

A felfogas dltal a programnak jo belsé koherencidja volt kiegészit6 beavatkozasokkal, viszont a
gyakorlatba tltetésnél a kiegészit6 részt csak részben valdsitottak meg, és a koherencia korlatozott volt.
Tehat, a kedvezGtlen lakossag digitalis alfabetizalast illeté beavatkozasok, az egészségiigy teriiletén levé
beavatkozdsok a szamitogépkezelési megolddsokat illetGen, a tele-orvoston, az orvosi fellgyeleti
szolgdltatasok a kozosség szintjén nem lettek el6léptetve, akar egy elégtelen mddon hozziigazitott
szabalyozasi keret miatt, akar kiegészit6 beavatkozasok tovabbitasanak okabdl.

Az értékelés felfedi az ESZA tdmogatasanak jelentds dimenzidjat. 2023. aprilis 30-an ezen értékelés
adatainak hataridején, a beszdmolt megvaldsitasok bizonyosan kisebbek, mint amelyek a hatramaradt
id&szak nagyszamu projektjeinek véglegesitésével felderiilnek. Ez annak a ténynek készonhetd, hogy az
értékelt beavatkozadsok gyakorlatba (iltetésének eljarasa a felhivdsok kés6 megjelenése, a kivalasztasi
eljdrasban és a projektek gyakorlatba lltetésében vald késések, ami az utolsd két gyakorlatba lltetési
évre vald tomorulést jelent.

A tamogatds dimenzidjat a 758 projekt tlkrozi, amelyeknek Osszértéke tébb mint 2,4 mlid. EUR,
befejezettek vagy tovabbra is gyakorlatba Ultetik, tébb mint 550 000 sebezhetd személyt tdmogatva.
Tobb mint 600 szocidlis szolgaltatast tamogattak és 411 hatranyos helyzetl kozosség oOrvendett
tdmogatasnak integralt intézkedésekkel. Ezekhez hozzaadjuk a képzett szocidlis és orvosi szolgdltatas
személyzetét, amely 100 000 személyhez jut el a projektek végén.

Az értékelés bizonyitékokat szolgdltat a tdmogatott célcsoportok helyzete javulasanak tdmogatdsahoz
vald hozzajaruldhoz. Mégis, a romaniai sebezhet6 lakossag szintjén létez6 nagyobb sziikségletekhez
viszonyitva, az ESZA tdmogatdsa és a gyakorlatba Ultetett projektek eredményeinek nem sikerdl
valtozast idézni el6 ezen a teriileten.

16 példakat és megtanult leckéket hangsulyoz ki az értékelés, amelyek kozott jelképesen megjelenik az
Els6 Szoba Program, egyike a legsikeresebb beavatkozdsoknak az intézményesitett gyerekek szocialis
inklUzidja teriiletén, innovativ jellege lévén és olyan mechanizmusokat hangsulyoz ki, amelyek
értékesithetGek a kovetkez6 tdmogatasi idészakban gyakorlatba Ultetett projektekben. Ezek mellett, jé
példakat, a tdmogatott csoportok és a kozosségek tagjai altal értékelt eredményekkel, azonositottak és
értékeltek az értékelésben, a hatranyos helyzetl kozosségek beavatkozasai kozott, tamogatds az
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idéseknek a hazi er6szak aldozatainak, orvosi szolgaltatasok (megel6zés, koraérett diagndzis és kezelés)
és a szocialis gazdasagban lev6 beavatkozasok.

Az integrdlt kozosségek szolgaltatdsainak létrehozasa és gyakorlatba Ultetése a szegénység és szocidlis
exklazio ellen” rendszeres projekt biztositotta az integralt csapatok bevezetését 126 hatranyos helyzet(
kozosségbe és létrehozott egy gyakorlati egylittm{kodé partnerséget a integralt kozosségi
szolgdltatasok teriiletén a Munkaligyi Minisztérium, Egészségligyi Minisztérium és az Oktatdsugyi
Minisztérium szintjén. Kizarélagosan online integalt szolgdltatdasokért eszkdzoket és metodoldgidkat
dolgoztak ki és Ultettek gyakorlatba, mint példaul a gyereknevel6 felligyel6k digitalis platformja, a
,Teamm up” projekten és az ,Integrdlt Kozosségi Szolgaltatas” alkalmazdson keresztil, ez
kihangsulyozddik a 84-bél a 77 tamogatott, a sebezhetfségi helyzet tullépési projekt kiterjedésének
kdészonhetben.

A gyakorlatba (ltetési folyamat azt bizonyitja, hogy a beavatkozdsok kiegészitésének biztositdsa a
szocidlis infrastrukturdban a sebezheté csoportoknak valé szolgdltatdsok fejlesztéséhez és
szolgaltatdsahoz kihivds Ugy a Strukturalis és Befektetések Eurdpai Alapok gyakorlatba (ltetés
rendszerét illetéen, amelynek nem sikeril folyamatos eljarast biztositani a HTOP és ROP koz6tt, mint a
helyi résztvevéknek, helyi kdzhatdsagok és célstruktirdk, mint példaul erre a célra létesitett Helyi
Tevékenységi Csoportok, amelyek szamdra a képességek fejlesztése tovabbra is tdmogatasi sziikséglet
marad. A vart hatast feltételezi az eredmények kiegészithet6sége mas projektekkel, mint példdul a PNRR
vagy egyéb nemzeti befektetési programok altal tdmogatott projektek. Példaul, a screening programok
gyakorlatba Ultetésének kiegészitGje a diagndzis és kezelési képesség biztositdsa a tesztelt személyek
részére, olyan stratégidba integralva, amely biztositja az er6forrasok el6relathatésagat és a gyakorlatba
Ultetés folytonossagat.

A beavatkozdsok fenntartahatésaga kritikus vetlilet, mert a tevékenységek tdmogatasatél flgg a
projektek véglegesitése utan, de a human erd6forrds rendelkezésre allasatdl is a sulyosan érintett
régiokban, a sebezhet6 személyekhez intézett szolgaltatdsok integralt mikddéséhez sziikséges
mechanizmusok m(ikodése is. A szocidlis vallalkozasoknak magasfoku kockdazatot vallanak a
fenntarthatdsagot illet6en, a torékenységik miatt a versenykérnyezetben és a tdmogatasi intézkedések
hidnydban, amely indokolja a sebezhetd csoportokbdl egyes személyek alkalmazdsa fenntartasa
szlikségességét.

A beavatkozasok a szandékoson kivil mas, a programban nyilatkozott hatasokat is kivaltottak, éspedig
kozvetett hatdsokat, amelyek kozil megemlitjik: a csaldadtagok és kozosségi tagok szolidaritdsanak
novelése, a személyek egylttmikddésének javuldsa, a bizalom ndvelése a kozszolgdltatdsokban
(amelyeket csokkentett egyes helyzetekben a szolgéltatasok megsziinése a projektek befejezésekor), a
szocialis inkluzid és a kozosségbeli sebezhetd személyek jobb megértése, a képzésben résztvevik
egyuttmikodési  rendszerének  kialakitdsa, a szocidlis vallakozasaok 4dltal szolgdltatott
termékek/szolgaltatasok a k6z0sség javara, a szocidlis vallalkozasi képességek fejlesztése.

Annak ellenére, hogy fejlédést jegyeztek az utdbbi években, a sebezhets csoportok kategéridjanak
kiilonboz6 regisztereit illetéen, nem sikeril aktualizalt adatokat adni a bejegyzett személyek helyzetét és
dinamikdjat, a kapott tamogatast illetéen, megnehezitve Ugy a beavatkozsdok felfogasat, mint a hatds
elemzését. A jelen értékelés soran megallapitottak korlatozdsokat, ami az elektronikus formaban
tdmogatott személyekhez tartozo adatok rendelkezésre allasat illeti.

A HTOP-nak sikerdlt Uj mddszereket és megkozelitéseket bevezetni, mint példaul ,helyi fejl6dés a
kozosség felel6ssége ald helyezés” mechanizmusa, a varosi helyi tevékenységi csoportok, screening
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metodolégidk kilonb6z6 betegségekre. Ezen Uj megkozelitések és metodolégidk hasznalatanak
fenntarthatdsaga és kiterjesztése lényegesen fligg a szocidlis és orvosi szolgdltatasok rendszerétdl
Romanidban, a megfelel§ tdmogatas biztositasatdl és a SZIMOP tdmogatds foltatasatol. Ezen serkentd
keret hianyaban, a HTOP és ESZA beavatkozasok altaldban veszélyezve vannak, hogy egyedili, elszigetelt
beavatkozdsok maradjanak, korlatolt id6tallésaggal és befogadasi képesség nélkiil, amely valtozashoz
vezessen orszagos szinten a sebezhet6 csoportok helyzetében.

Annak ellenére, hogy a gyakorlatba lltetési mechanizmusok progressziv javuldsi folyamata allapithatd
meg, tovabbra is feltétlenll sziikséges az eljdrasok egyszer(isitése, a birokracia csokkentése, a
tevékenységek szintjén az ellen6rzés csokkentése dltal felxibilissé tevése, a MYSMIS funkcionalitasainak
javitasa. Egyéb javuldsok vonatkoznak a projekt felhivasokra.

Az értékelés kihangsulyozza a részleg dimenzidja megfelel6 tamogatasanak biztositasat és a hosszu
tavon valé tamogatas sziikségességét, amely széles tevékenységi keretet ad a kozepes- és hosszu idGre
vald tervezés altal, koherens beavatkozasok fejlesztését tobb éven keresztiil, amelyek eredményekhez
vezetnek és jobban lathaté és jelent6sebb hatasuk van a rendszer szintjén. A civil tarsasagok
szervezeteinek szerepe felértékel6dik, ha lényeges hozzajaruldsuk van képességek, tapasztalatuk,
mennyiségi és minGségi human erdforrasuk és a sebezhet6 csoportokhoz vald jutas képességlik, viszont
a pénziigyi er6forrasok elégtelensége és a tdmogatasi lehet&ségek elSrelathatatlansaga korlatozza ezek
beavatkozdasat és életszerlségét. Az elemzések kihangsulyozzak a szaktarsasagok szerepét is, még akkor
is, ha nem a projektek részei, mint példaul az orvosi szolgaltatasok esete.

A COVID-19 pandémia bizonyosan hatdssal volt a folyamatok gyakorlatba (ltetésére, az orvosi
szolgdltatasok kiszolgaltatottak lettek az egészségligyi valsag miatt, az interakcids korlatok mellett. Az
értékelés megallapitja a projektek hatdsos menedzsment példait, ellentétben azokkal a projektekkel,
amelyek nagyobb késést mutattak és kockdaztatjdk a célok nem teljesitését. Masrészt, a projektek
valogatdsi versengési rendszer serkenti a nagy, néha valdtlan célok megallapitasat a lehetséges
sebezhet6 csoportokra vonatkozdan.

A versengd felhivasok korlatozzdak a tdmogatdst vonzd alacsony képességl kozosségek
hozzaférhet6ségét a tamogatdsokhoz, tehat a projektekre vald felhivds altal sziikséges a polgari
tdrsadalom batoritdsa, hogy avatkozzon bele ezen kozOsségek tdmogatdsaba, vagy akdr a tdmogatas
ideiranyitasanak prioritizalasaba.

Az egyes sebezhet csoportokbdl eredd személyek szocidlis szolgaltatdasokhoz valé hozzaférhet6ségének
egyik legnagyobb problémdja ezen szolgaltatasok korlatolt foéldrajzi elterjedése. A helyi
kozszolgaltatasok sokasaganak nincsenek fejlett szocidlis szolgaltatasai, akdr a szakszemélyzet hidnya
miatt, amely nydjthatja ezeket, akdr a szlikséges pénziigyi er6forrasok miatt, amelyek sziikségesek a
|éterhozdsukhoz és gyakorlatba lltetéslikhdz. A helyi kdzigazgatdsok beavatkozdsa a projektekbe és az
eredmények fenntarthatdsagdba Iényeges tényez6ként jelenik meg nemcsak a a projektek gyakorlatba
Ultetésénél, hanem a hatasuknal is. Létezik egy széles kérben megosztott vélemény a helyi hatdsagok
nagyszamu képességét illetéen, f6leg a falusi kornyezetben, kis kozosségeket képviselve, de nagy
sziikségletekkel. A helyi kozigazgatds tulzott szétosztdsa nagy korlatozast jelent a megfelelé helyi
képességek biztositasaban az orszag teljes teriletén megfelel6 mindségli szocialis-orvosi szolgaltatasok
nyujtasat illetGen.

Az értékelés javaslatai
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1J. A szocidlis inkluzié teriiletén levé koézpolitika szintjén, az értékelés javasolja az intézményes és
finanszirozasi mechanizmusok létrehozasat, a pénziigyi, technoldgiai és human erd6forrasok
biztositasat, amelyek sziikségesek a szocidlis szolgaltatasok biztositasanak folytatasahoz és
kiterjesztéséhez.

A javaslat a két minisztérium felé intézett, a Munkaligyi és Szocidlis Védelmi Minisztérium és az
Egészségligyi Minisztérium felé, és beavatkozasok kategoriaja szerint partikularizalt.

A hatranyos helyzet( kozosségek szdmadra javasolt az ESZA beavatkozasok kiegészité nemzeti programok
létrehozasa, amelyek kiterjesztik a tamogatast, a projektek eredményeit felhasznalva. A szocidlis
szolgdltatasokhoz vald hozzaférhet6ség és a hatdsai javitdasahoz javasolt a sziikséglet valds szintjén a
szocidlis szolgaltatdsok rendszere tdmogatdsdnak biztositdsa, a koltségsztenderdek aktualizalasa, a
gyakorlatba Ultetett rendszeres projektek altal vezérelt metodoldgidk és eszkdzok atvétele a rendszerbe,
a szocidlis asszisztens és a falusi kornyezetben Iév6é munkahelyek vonzderejének novelése, az
intézményesités lebontdsat illet6 elinditott eljarasok torvényes tdmogatdsa és a humadn er6forrds
képzési keretének korszer(sitése. A screening programok esetében a javaslat arra vonatkozik, hogy
nemzeti terveket dolgozzanak ki a screening programokra, figyelembe véve a projektek eredményeit, a
tesztelési képesség novelését és a diagndzis és kezelés atvételét.

2J. A program stratégidjanak és a felhivasoknak meg kell kdnnyitenie a tamogatast és a finanszirozast
a sebezhetd csoportok szamara a legégetobb sziikségleteket illetéen, Uj modszerek felé vezetéssel,
amelyek felerdsithetik a hatasokat és pozitiv hatas felé vezethetnek a sebezhet6 lakossag nagyobb
skalajan. Figyelembe vesszik a nagy sziikséglet(i kozosségek tamogatdsat, a sebezhets személyek altal
dominalt lakossagot, de amelynek alacsony tdmogatdsvonzd képessége van, a szektoridlis okok
megkozelitését vagy a rendszeres forrdsok létrehozasat (mint példaul a gyerek vagy az Oregek
elhanyagolasa, akiknek szilei vagy hozzatartozoéi kilféldon dolgoznak), hogy sziikséges keretet hozzanak
létre a hosszutvava hatasok kifejtéséhez. Ami a digitalis alfabetizalast illeti, a beavatkozdsoknak
figyelembe kell vennie a felszerelések integralt megkozelitését, egy kozosségi megkozelitést, amely a
létrehozott jellegzetes infrastrukturat tartja szem el6tt, valamint a legmagasabb fokd hidannyal
rendelkezé kozosségek els6bbségének biztositasat.

3J). Javasolt, hogy a projekt felhivasok meghatarozasi mddja altal atvegyék a megkozelitést, a
maddszereket és a hatasos gyakorlatokat, a jelen pillanatig 6sszegy(ijtott tapasztalatokat és megtanult
leckéket, ezek hozzaigazitasat és attételét a SZDOP dltal tdmogatott jov6beli beavatkozasokban, melyek
kozul kiemeljik: az integrdlt szolgdltatasok mintdit, a sebezhetdségtdl valdé megszabaduldshoz vezetd
id&szak szolgaltatdsainak folytonossagat, a fenntarthatdsag biztositasanak moszereit, a kormanyon kiviili
szervezetekkel vald egylttmiikodést a tapasztalaiik érvényesitésére, a kozosség beavatkozasat, az UAT-
ok képességének és szerepének megerdsitését.

4). Javasolt az igazgatdsi regiszterek javitdsa minden sebezheté személy kategoriat illetGen: az
aktualizadlt adatok Osszegy(ijtése és megosztasa 4altal, amelyek relevansak a jelen elemzés
szempontjabol a sebezheté személyekre és ennek dinamikajara vonatkozéan, ideértve a kapott
tdmogatast a program monitorizalasi adataival vald kapcsolat altal.
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5J. A gyakorlatba Ultetési rendszer szintjén javasoljuk az egyszeriisitési eréfeszités és a debirokratizalas
folytatasat. Ez a javaslat a tulzott indoklasok és kérések kikiliszébolésére vontakozik, a rendszer
flexibilissé tételére, a kontextudlis tényez6k 4altal eldirt tevékenységekhez vald alkalmazkodassal,
kiegészit6 okiratok nélkil, amelyek késedelmet és igazgatasi koltséget idéznek elS, a digitalizalas
kiterjesztését, az adatok lementését feldolgozhaté formaban, a MYSMIS miikodésénk javitasat, az
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egyszerUsitett koltségek bevezetését és az Utmutatdsok egyforma alkalmazdsat minden kozbenjard
szervezet altal.




