Աղյուսակ
Հայաստանի Հանրապետությունում գործող, ինչպես նաև  Հայեցակարգով առաջարկվող նոր սոցիալական ծառայություններից ակնկալվող արդյունքների, առավելությունների և նոր մոդելների ներդրման նպատակահարմարության մասին
	հ/հ
	ՍԾ տրամադրող կառույցը
	Տրամադրվող ՍԾ-ները
	ՍԾ-ի թիրախային խումբը
	ՍԾ-ի տրամադրման հիմունքները
(անվճար կամ վճարովի)
	Նշումներ ՍԾ-ից ակնկալվող արդյունքների և առավելությունների մասին

	I. Գործող համարգում

	1.
	Բնակչության սոցիալական պաշտպանության շուրջօրյա ընդհանուր և հատուկ տիպի հաստատություն- ներ (տուն-ինտերնատներ)

	1.1.Տարեցներին շուրջօրյա կացարանով ապահովում.
1.2. անհրաժեշտ կահույքով ապահովում.
1.3. հագուստով, կոշկեղենով ապահովում. 1.4. անկողնային սպիտակեղենի տրամադրում. 

1.5. անձնական հիգիենայի պարագաների տրամադրում.

1.6.սնունդ` օրական  երեք անգամ (հատուկ տիպի տուն-ինտերնատում` 4 անգամ)

1.7.առաջին բժշկական օգնություն ու առաջնային բժշկական օգնության և սպասարկման կազմակերպում. 
1.8.սոցիալ-հոգեբանական օգնություն և խորհրդատվություն.
1.9.իրավաբանական խորհրդատվություն.
1.10.պրոթեզաօրթոպեդիկ և վերականգնողական պարագաներով ապահովում.
1.11.անհրաժեշտության դեպքում` աջակցություն բժշկասոցիալական փորձաքննության իրականացմանը.
1.12.ազատ ժամանցի մշակութային և հոգևոր միջոցառումների կազմակերպում.
1.13.աշխատանքային թերապիայի կազմակերպում և իրականացում:


	Ծերության սոցիալական կենսաթոշակի տարիքը լրացած միայնակ տարեցներ,  խնամքի կարիք ունեցող և ընտանիքում պատշաճ խնամք չստացող տարեցներ, 18 տարին լրացած հաշմանդամություն ունեցող անձինք: 


	ՀՀ-ում գործող 8 տուն-ինտերնատներից 4-ը պետական են, որտեղ ծառայությունները  տրամադրվում են անվճար, սակայն` գործող օրենսդրության համաձայն, տուն-ինտերնատում խնամվողի կենսաթոշակի հիմնական մասը` 14000 դրամը, փոխանցվում է պետական բյուջե, մնացածը տրվում է խնամվողին:

 Ոչ պետական 4 տուն-ինտերնատներում գործում են տարբեր մեխանիզմներ` ինչպես անվճար, այնպես էլ համավճարի և լրիվ վճարովի հիմունքներով:
	

	2.
	Տնային պայմաններում սոցիալական սպասարկման ու խնամքի ծառայություններ մատուցող կազմակերպություն​​ներ
	2.1.Կենցաղային սպասարկում. 
2.2. առաջին բժշկական օգնություն և  առաջնային բժշկական օգնության և սպասարկման կազմակերպում. 
2.3.սոցիալ- հոգեբանական և իրավաբանական խորհրդատվության ծառայություններ:


	Ծերության սոցիալական կենսաթոշակի տարիքը լրացած միայնակ տարեցներ,  18 տարին լրացած հաշմանդամություն ունեցող անձինք: 
	Ամբողջությամբ անվճար է:
	

	3.
	Սոցիալ-վերականգնողա-   կան ցերեկային կենտրոններ
	3.1.Առաջին բժշկական օգնություն. 
3.2.սոցիալ-հոգեբանական խորհրդատվություն. 
3.3. ժամանցի կազմակերպում. 3.4.մեկանգամյա սնունդ.  3.5.այլ ծառայություններ /օրինակ` աշխատանքային թերապիա, տարբեր խմբակներ/:
	Ծերության սոցիալական կենսաթոշակի տարիքը լրացած միայնակ տարեցներ,  խնամքի կարիք ունեցող և ընտանիքում պատշաճ խնամք չստացող  տարեցներ, 18 տարին լրացած հաշմանդամություն ունեցող անձինք: 
	Ամբողջությամբ անվճար է:
	

	4.
	Սոցիալական տներ

	4.1.Առաջին բժշկական օգնություն.
4.2. սոցիալ-հոգեբանական խորհրդատվություն.

4.3. այլ ծառայություններ /սատարող ընտանիքի կողմից տրամադրվող սպասարկման ծառայություններ/: 

	Միայնակ, անժառանգ կենսաթոշակառուներ, միայն կենսաթոշակառուներից բաղկացած ընտանիքներ:
	Ամբողջությամբ անվճար է:
	

	II. Առաջարկվող մոդելներում

	1.
	Տարեցների խնամքի տուն (պանսիոն)


	1.1.Տարեցներին շուրջօրյա կացարանով ապահովում.

1.2.  անհրաժեշտ կահույքով ապահովում.
1.3. անհրաժեշտության դեպքում` հագուստով, կոշկեղենով ապահովում. 1.4.անկողնային սպիտակեղենի տրամադրում. 

1.5.անձնական հիգիենայի պարագաների տրամադրում.

1.6. 3-անգամյա սննդի (այդ թվում` դիետիկ) տրամադրում, ըստ կազմված ճաշացանկի, հաշվի առնելով խնամվողի տարիքը և առողջական վիճակը, ինչպես նաև նախասիրությունները.

1.7.շուրջօրյա խնամքի կազմակերպում` հաստատված ռեժիմին համապատասխան.

1.8. առաջին բժշկական օգնություն և  առաջնային բժշկական օգնության և սպասարկման կազմակերպում. 
1.9. խնամվող տարեցներին պրոթեզաօրթոպեդիկ և վերականգնողական այլ պարագաներով ապահովման կազմակերպում.

1.10.մշակութային միջոցառումների, էքսկուրսիաների կազմակերպում.

1.11.իրավաբանական և հոգեբանական խորհրդատվություն​ների կազմակերպում և տրամադրում: 

	Միայնակ տարեցները, որոնք ի վիճակի չեն միայնակ ապրելու և խնամքի կարիք ունեն:

Ոչ միայնակ ապրող տարեցներ, ում ընտանիքի անդամները` տարբեր պատճառներով, չեն կարող իրականացնել նրանց խնամքը:
	Ինչպես բարեգործական, այնպես էլ վճարովի կամ համավճարի հիմունքներով:
	Պանսիոնը  տուն-ինտերնատի կրկնօրինակը չէ, այն լիովին նոր մոտեցմամբ` ընտանեկանին մոտ պայմաններով, փոքր` 10-30 տեղանոց առանձնատուն է, որտեղ տարեցների համար կապահովվեն արժանավայել կենսապայմաններ:

Մեկ տարեցի ապահովվածությունը բնակելի մակերեսով պետք է լինի ոչ պակաս 10 քառ.մ, ի տարբերություն ներկայիս գործող պետական տուն-ինտերնատների, որտեղ մեկ սենյակում բնակվում են 2-7 անձ և բնակելի մակերեսով ապահովվածությունը մեկ անձի հաշվարկով կազմում է ընդամենը 5 քառ.մ: 
Նման կառույցի անհրաժեշտությունն այսօր արդեն զգացվում է, քանի որ հասարակության մեջ կան միայնակ կենսաթոշակառուներ, որոնք վճարունակ են, սակայն ի վիճակի չեն միայնակ ապրելու և խնամքի կարիք ունեն: Կան նաև վճարունակ ընտանիքներ, որոնք չեն ցանկանում կամ չեն կարողանում բնակվել իրենց հարազատների հետ, կամ հենց տարեցն` ինքն է ցանկանում առանձին բնակվել, և ընտանիքն էլ պատրաստ է վճարելու իր ծնողի կամ ազգականի խնամքի ծախսերը: 

Այս կատեգորիային պատկանող անձինք չեն ցանկանում բնակվել պետական տուն-ինտերնատներում: Լինում են նաև դեպքեր, երբ ընտանիքը ժամանակավորապես պետք է բացակայի հանրապետությունից և նրանց համար խնդիր է ընտանիքի անդամ տարեցին տանը միայնակ թողնելը, կարող են լինել նաև այլ հանգամանքներ:



	2.
	Տարեցների տնային սպասարկման վճարովի ծառայություն

	Պետության կողմից  երաշխավորված սոցիալական ծառայություններից բացի, տարեցներին  կտրամադրվեն լրացուցիչ սոցիալական ծառայություններ:
	Վճարունակ տարեցները:
	Վճարովի հիմունքներով:
	Տարեցների կյանքի որակի բարձրացում` լրացուցիչ  սոցիալական ծառայությունների մատուցմամբ:

	3.
	Տարեցներին շուրջօյա խնամքի տրամադրում տնային պայմաններում կամ խնամող դայակի ծառայություն
	3.1.Հիվանդ տարեցների կողմից դեղերի ընդունման ռեժիմի պահպանման ապահովում.

3.2. խնամվողի համար կերակուրի պատրաստում  և կերակրում.

3.3.խնամքի և անձնական հիգիենայի պահպանման ծառայությունների տրամադրում.
3.4.սպիտակեղենի լվացում.
3.5.բնակարանի մաքրության ապահովում.

3.6.խնամվող տարեցին զբոսանքի ուղեկցում.
3.7.գնումների կատարում 
3.8. խնամվողի համար թերթերի, գրքերի ընթերցում: 
	Միայնակ և ոչ միայնակ ապրող տարեցներ, ում ընտանիքի անդամները, տարբեր պատճառներով, չեն կարող իրականացնել նրանց խնամքը:
	<<Խնամող դայակի ծառայություն>> մոդելի շրջանակներում կարող են տարբերակվել տարբեր ծավալի ծառայություններ, այդ թվում` երաշխավորված նվազագույն  ծառայությունների փաթեթը, որը տարեցների համար իրականացվելու է անվճար, իսկ դրանից դուրս մատուցվող ծառայությունների տրամադրումը   տարեցի կամ նրա օրինական ներկայացուցչի համաձայնու​թյամբ, կարող են տրամադրվել վճարովի հիմունքներով` հաշվի առնելով կոնկրետ շահառուի սոցիալ-տնտեսական  վիճակը:
	Ըստ հաճախորդի անհատական կարիքի, խնամող դայակի ծառայությունները կարող են տրամադրվել տարբեր ռեժիմով և ժամաքանակով, ընդհուպ` շուրջօրյա: 



	4.
	Տարեցների ակտիվ ժամանցի և մշակութային կյանքի կազմակերպման ակումբ կամ ցերեկային կենտրոն
	4.1. Ակտիվ ժամանցի կազմակերպում. 
4.2. առաջին բժշկական օգնության տրամադրում. 
4.3.սոցիալ-հոգեբանական խորհրդատվություն. 4.4.մեկանգամյա սնունդ.  4.5. մշակութային և մարզական միջոցառումների կազմակերպում` համայնքային, բակային, քաղաքային մակարդակներում.

Որպես նոր ծառայության տեսակ` ցերեկային կենտրոններում առաջարկվում է կիրառել նաև  սոցիալական վերականգնման արդյունավետ ձևերից մեկը` <<սոցիալական տուրիզմը>>, որի միջոցով կիրականացվեն ճանաչողական էքսկուրսիաներ, այդ թվում` մշակութային, ուխտագնացային, մարզական, վերականգնողական, էկոլոգիական և այլն:


	Ակումբների պոտենցիալ հաճախորդներ կարող են լինել որոշակի տնտեսական հնարավորություններ ունեցող տարեցները:
	Ինչպես բարեգործական հիմունքներով, այնպես էլ` համավճարի սկզբունքի կիրառմամբ` հնարավորինս ապահովելով նաև ՏԻՄ-ի մասնակցությունը:

	Տարեցների կենսունակության բարձրացում:

Ակտիվ կենսակերպի ապահովում` նոր գիտելիքների և հմտությունների ուսուցման կամ վերականգնման միջոցով: 

Տարեցների հասարակական ակտիվության բարձրացում` էքսկուրսիաների կազմակերպման, նոր տպավորությունների ձևավորման և նոր միջավայրի հետ շփման միջոցով:

Համատեղ միջոցառումների միջոցով նոր ծանոթությունների հաստատում, միայնակ ապրող կամ կենցաղի բերումով օրվա մեծ մասը տանը մենակ մնացող հաճախորդների միջև ընկերական, բարեկամական հարաբերությունների հաստատում:

Հաճախորդների մարդկային-հաղորդակցական ակտիվության և ստեղծագործական ունակությունների վերականգնում ու զարգացում: 
Տարեցների ֆիզիկական, հոգեբանական և մտավոր բավարար վիճակի պահպանում:

	5.
	Ակտիվ երկարակեցության և առողջ ապրելակերպի դպրոց

	Այսպիսի դպրոցում կարող են մշակվել և իրականացվել մեկամսյա բազմափուլ անհատական վերականգնողական ծրագրեր, որոնք կներառեն այնպիսի որակյալ ծառայություններ, ինչպիսիք են`
5.1. տարեցների համար առողջ ապրելակերպին վերաբերող, ինչպես նաև ծերաբանության և ծերաբուժության թեմաներով դասախոսությունների կազմակերպում
5.2.մարզական միջոցառումներ` բուժական ֆիզկուլտուրայի հրահանգչի հսկողությամբ. 

5.3.մշակութա​ժամանցային միջոցառումներ. 

5.4.աշխատանքային վերականգնմանն ու հետաքրքրությունների բավարարմանն ուղղված միջոցառումներ և այլն:
	Սոցիալ-տնտեսական տարբեր վիճակում գտնվող տարեցները և հաշմանդամները:
	Ինչպես բարեգործական, այնպես էլ համավճարի հիմունքներով, ներգրավելով նաև ՏԻՄ-երը:
	Համապատասխան մասնագետները տարեց և հաշմանդամ մարդկանց կսովորեցնեն առողջության պահպանման ու ամրապնդման, առողջ ապրելակերպով ապրելու, կյանքի նկատմամբ դրական վերաբերմունք ձևավորելու, ակտիվ ժամանցի կազմակերպման գիտելիքներ ու հմտություններ: 



	6.
	Սոցիալական տների մոդելի զարգացում


	Գործող սոցիալական տներում մատուցվող ծառայություններից բացի, առաջարկվում է բնակիչներին լրացուցիչ ծառայությունների տրամադրում, այդ թվում`.

6.1.սոցիալ-մշակութային միջոցառումներ, այդ թվում` տոնական համերգների ու ճաշերի, հոբելյանական միջոցառումների, Էքսկուրսիաների ու մշակութային օջախներ այցելությունների կազմակերպում. 6.2.համակարգչային ծառայություններ, այդ թվում` ինտերնետի մատակարարում. 6.3.գեղարվեստական-ստեղծագործական խմբակների կազմակերպում և այլն:
	 Ընդլայնելով և զարգացնելով սոցիալական տների շինարարությունը, կարելի է առաջիկա տարիներին ներդնել սոցիալական տան այլ մոդելներ ևս, մասնավորապես` բնակարան մատչելի վարձավճարով, որոնք կնախատեսվեն տնտեսապես կայուն վիճակում գտնվող և բնակարանային պայմանների բարելավման կարիք ունեցող տարեցների համար:
	Սոցիալական տան տարեց բնակիչներին, ովքեր ընդգրկված չեն լինի պետության կողմից երաշխավորված անվճար ՍԾՑ-ում,  ծառայությունները կտրամադրվեն համավճարի (վճարի մի մասը փոխհատուցում է ՏԻՄ-ը) կամ լրիվ վճարովի հիմունքներով:
	Սոցիալական տանը հաճախորդները կարող են ապրել առանձնացված բնակարաններում: 
Այստեղ բնակիչներին կարող են տրամադրվել նաև այլ ծառայություններ, մասնավորապես` պարենային և արդյունաբերական ապրանքների վաճառքի կազմակերպում հենց շենքում, կոշիկի և հագուստի վերանորոգում, խորհրդատվական ծառայություններ, այդ թվում` իրավաբանական խորհրդատվություն, մասնավորապես` օգնություն անհրաժեշտ փաստաթղթերի ձևակերպման հարցերում, հոգեբանական խորհրդատվություն և այլն:

	7.
	Ցմահ ապահովում և խնամք   


	Բնակարանի դիմաց կտրամադրվեն հետևյալ ծառայությւոնները`

7.1.դրամական
փոխանցումներ, այդ թվում`

ա) բնակմակերեսի համար միանվագ վճարում. 

բ) ամենամսյա  դրամական   փոխհատուցում` 
կախված բնակմակերեսից և  խնամվող անձի տարիքից.

գ) ամենամսյա վճար` մշտական  խնամքի կազմակերպման համար.
 դ) ամենամսյա վճար 

բնակտարածության 

և կոմունալ ծախսերի համար. 

ե) դրամական 

փոխհատուցում 

ստացիոնար 

 բուժումների  համար.

զ) որոշակի պարբերությամբ 
(օրինակ` եռամսյակային) պարենային ծանրոցի տրամադրում.
7.2 պետության կողմից երաշխավորված անվճար սոցիալական ծառայությունների տտրամադրում.

7.3 որոշակի
պարբերականու​թյամբ բնակարանի ընթացիկ (կոսմետիկ) վերանորոգում.

7.4 օգտագործման համար ոչ պիտանի
սանտեխնիկայի փոխում, կենցաղային սարքերի վերանորոգում և այլն:
	Բարեկարգ բնակարաններ ունեցող 65-ից բարձր տարիք ունեցող միայնակ կենսաթոշակառուներ, ինչպես նաև միայնակ ապրող ամուսնական զույգեր:
	ՏԻՄ-ի անունից իրավասու ստորաբաժանու​մը, համաձայն  ՀՀ քաղաքացիական օրենսգրքի 571-րդ հոդվածի, տարեցի հետ կնքում է  ռենտայի պայմանագիր, որի հիման վրա էլ մատուցում է ծառայություններ:
Պայմանագիր կնքած անձի մահվան դեպքում հուղարկավորու​թյունն իրականացվում է ՏԻՄ-ի կողմից` քաղաքային բյուջեի հաշվին, որից հետո մահացող անձի բնակարանն անցնում է քաղաքապետա​րա​նի տնօրինությանը: 


	Այս մոդելի կիրարկման արդյունքում միաժամանակ երկու խնդիր է լուծվում. բարելավվում է տարեց մարդու կենսապայմանները  և երկրորդ` ազատված բնակարանը  հետագայում հատկացվում է որևէ անօթևան կարիքավոր անձի (ընտանիքի) 

	8.
	Սոցիալական
օգնականի ծառայություն

	Տնային պայմաններում տրամադրվելու են.

8.1.ժամանակավոր խնամք 
8.2. բնակարանի մաքրում 
8.3. առաջնային բժշկական օգնության տրամադրման կազմակերպում.
8.4. ուղեկցում 
սոցիալական պաշտպանության հաստատություններ: 


	Հիմնական հաճախորդները կարող են լինել այն տարեց ու հաշմանդամ քաղաքացիները, ովքեր չեն կորցրել ինքնասպասարկման կարողությունը, սակայն հիվանդության պատճառով ժամանակավոր դժվարություններ ունեն, ինչպես նաև սոցիալապես անապահով կենսաթոշակառուները և հաշմանդամները:
	Կարող է տրամադրվել ինչպես անվճար, այնպես էլ վճարովի հիմունքներով 
	


