

ბავშვთა უფლებების დაცვა

13.2. ბავშვთა დაცვისა და დახმარების სისტემის გაუმჯობესება
ღონისძიება:
13.2.1.1. ბავშვთა მიმართ ძალადობის აღმოსაფხვრელად საკანონმდებლო ცლილებებისა და შესაბამისი ნორმატიული ბაზის სრულყოფა 2014-2015
ინდიკატორი:
· საკანონმდებლო ცვლილებები ინიცირებულია
· ცვლილებების შესაბამისი ნორმატიული აქტები მიღებულია შესაბამისი საჯარო უწყებების მიერ
შესრულება: 
,,ოჯახში ძალადობის აღკვეთის, ოჯახში ძალადობის მსხვერპლთა დაცვისა და დახმარების შესახებ“ საქართველოს კანონში ცვლილებების შეტანის მიზნით მომზადებულია კანონპროექტი, რომელიც წარედგინა პარლამენტს;	
მიმდინარეობს მუშაობა ,,ბავშვთა დაცვის მიმართვიანობის (რეფერირების) პროცედურების დამტკიცების შესახებ“ საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრის, საქართველოს შინაგან საქმეთა მინისტრისა და საქართველოს განათლებისა და მეცნიერების მინისტრის  ბრძანებაში ( N  152/ნ – N496 – N45/ნ) ცვლილებების შეტანის მიზნით;


ღონისძიება:
13.2.1.2. სახელმწიფო ზრუნვაში ბავშვთა შედინების პრევენციის, მინდობით აღზრდისა და რეინტეგრაციის მარეგულირებელი ნორმატიული ბაზის სრულყოფა 2014
ინდიკატორი:
· მინდობის აღზრდის სტანდარტები მიღებულია
· რეინტეგრაციისა და მინდობის აღზრდის მარეგულირებელი ნორმატიული ბაზა შექმნილია
შესრულება:
,,მინდობის აღზრდის სტანდარტების“ პროექტი შემუშავებულია და 2014 წლის ბოლოსთვის იგეგმება დამტკიცება;
,,რეინტეგრაციის შემწეობის დანიშვნის, შეჩერების, განახლებისა და შეწყვეტის წესი და პირობები“ დამტკიცებულია საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრის 2014 წლის 20 მარტის №01-20/ნ ბრძანებით. 

ღონისძიება:
13.2.1.3. ბავშვზე ზრუნვაში ჩართული სხვადასხვა უწყების მიერ ინფორმაციის გაცვლის პროცედურების გამარტივება 2014
ინდიკატორი:
·სხვადასხვა სახელმწიფო უწყებების ხელთ არსებული ინფორმაცია ბავშვის შესახებ ხელმისაწვდომია დაინტერესებული უწყებებისათვის;
· კონფიდენციალობის პრინციპი დაცულია ინფორმაციის მიმოცვლის დროს;
შესრულება:
სახელმწიფო უწყებებს შორის სხვადასხვა სამზინე ჯგუფის ბავშვთა შესახებ ინფორმაციის გაცვლა მიმდინარეობს შეუფერხებლად, ,,პერსონალურ მონაცემთა დაცვის შესახებ“ საქართველოს კანონით დადგენილი წესით.

ღონისძიება:
13.2.2.1. ტრენინგების ჩატარება პროფესიულ ჯგუფებში (მოსამართლეები, მასწავლებლები, ადვოკატები, სამედიცინო პერსონალი, სოც. მუშაკები და აგენტები, სკოლის ადმინისტრაცია, ბავშვთა დაცვის ოფიცრები, და სხვა) ბავშვთა უფლებების დაცვის საკითხებზე 2014-2015
ინდიკატორი:
ბავშვთა უფლებების დაცვის საკითხების სწავლება ინსიტიტუციონიზირებულია და წარმოადგენს პროფესიონალთა განათლების და მიმდინარე სატრენინგო პროგრამების ნაწილს
შესრულება:
სააღმზრდელო დაწესებულებების აღმზრდელთა მომზადების კურიკულუმი, რომელიც თანხმდება საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტროსთან მოიცავს ბავშვთა უფლებების დაცვის საკითხებზე სწავლებას; 
სოციალური მუშაკების სამაგისტრე და საბაკალავრე პროგრამები მოიცავს ბავშვთა კეთილდღეობის პოლიტიკის სწავლებას, მათ შორის ბავშვთა უფლებების დაცვის საკითხებზე; 
ღონისძიება:
13.2.2.2. ბავშვთა დაცვის მიმართვიანობის (რეფერირების) პროცედურებში ჩართული პროფესიონალების ტრენინგი ბავშვთა მიმართ ძალადობის ბიო–ფსიქო–სოციალურ და იურიდიულ საკითხებზე 2014-15
ინდიკატორი:
· ბავშვთა მიმართ ძალადობის ბიო–ფსიქო–სოციალურ და იურიდიული საკითხების სწავლება ინსტიტუციონიზირებულია და წარმოადგენს პროფესიონალთა მიმდინარე სატრენინგო პროგრამების ნაწილს
შესრულება:
სააღმზრდელო დაწესებულებების აღმზრდელთა მომზადების კურიკულუმი, რომელიც თანხმდება საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტროსთან მოიცავს სწავლებას ძალადობის საკითხებზე (მოქმედი კანონმდებლობა, ბენეფიციართა ქცევის მართვის მეთოდები,  ბიო–ფსიქო–სოციალური მიდგომები) 

ღონისძიება:
13.2.2.4.ძალადობის შეტყობინებაზე რეაგირების მექანიზმის დახვეწა 2014-2015
ინდიკატორი:
· ძალადობის ყველა შეტყობინებაზე ხდება დროული და ადეკვატური რეაგირება
· შესაბამის სახელმწიფო სტრუქტურებს აქვს დამტკიცებული წესი შეტყობინებისა, ბავშვთა მიმართ ძალადობის ეჭვის აღებისას
შესრულება:
ქვეყანაში ფუნციონირებს ოჯახში ძალადობის ცხელი ხაზი 2309 903, ასევე საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტროს ცხელი ხაზი – 15 05, სადაც ძალადობის გამოვლენის შემთხვევაში  შედის შეტყობინება, რომლის შედეგად ხორციელდება რეფერირება მეურვეობისა და მზრუნველობის ორგანოსადმი, ან შესაბამისი საჭიროების შემთხვევაში, სსიპ ადამიანით ვაჭრობის (ტრეფიკინგის) მსხვერპლთა, დაზარალებულთა დაცვისა და დახმარების სახელმწიფო ფონდისათვის. 
ღონისძიება:
13.2.2.5.სოციალური აგენტებისათვის ბავშვის შეფასების და რეფერირების მექანიზმის შემუშავება 2014
ინდიკატორი:
· მექანიზმი შემუშავებულია და დამტკიცებულია
· სოციალური მუშაკები იღებენ შეტყობინებებს სოც. აგენტებისაგან ბავშვზე ძალდობისა და უგულებელყოფის საეჭვო შემთხევებზე
შესრულება:


ღონისძიება:
13.2.3.1. ძალადობის მსხვერპლი ბავშვების მხარდაჭერის, კონსულტირებისა და რეაბილიტაციის მომსახურებების გაფართოება, არაფორმალური განათლების პროგრამების ხელმისაწვდომობა 2014-2015
ინდიკატორი:
საქართველოს რეგიონებში არსებობს ძალადობის მსხვერპლი ბავშვების მხარდაჭერის, კონსულტირებისა და რეაბილიტაციის მომსახურების ცენტრების საჭირო რაოდენობაა
· ბიუჯეტით გათვალისწინებულია სათანადო დაფინანსება
შესრულება:


ღონისძიება:
13.2.3.3. ქუჩაში მომუშავე და მცხოვრები ბავშვების მომსახურებების განვითარება 2014-15
ინდიკატორი:
· მომსახურებები ამოქმედებულია თბილისსა და ქუთაისში
·შემუშავებულია საქართველოს სხვა დიდ ქალაქებში მომსახურებების განვითარების სახელმწიფო გეგმა
· ბიუჯეტით გათვალისწინებულია სათანადო დაფინანსება
· ახალგაზრდული ცენტრები, სახლების სერვისების ხელმისაწვდომობა
შესრულება:
ევროკავშირის მიერ დაფინანსებული პროექტის „ვიზრუნოთ ყველაზე დაუცველ ბავშვებზე - ქუჩაში მცხოვრები და/ან მომუშავე ბავშვები“ ფარგლებში თბილისში ამოქმედდა და სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში ფუნქციონირებს  3 მობილური ჯგუფი, 2 დღის ცენტრი (41 ბენეფიციარის მომსახურების შესაძლებლობით), 2 კრიზისული ინტერვენციის თავშესაფარი (20 ბენეფიციარის მომსახურების შესაძლებლობით) და 2 ტრანზიტული ცენტრი (35 ბენეფიციარის მომსახურების შესაძლებლობით). 2015 წელს იგეგმება ქსელის გაფართოება, კერძოდ ქუთაისში 1 მობილური ჯგუფის, დღის ცენტრისა და კრიზისული ინტერვენციის თავშესაფრის ამოქმედება.
ღონისძიება:
13.2.3.5.შშმ ბავშვთა ადრეული განვითარებისა და დღის ცენტრების მომსახურების გაფართოება 2014-2015
ინდიკატორი:
· პროგრამების ბენეფიციარი ბავშვების რაოდენობა გაზრდილია, მათ შორის სახელმწიფო დაფინანსებების მიმღებთა
·დღის ცენტრების და ადრეული განვითარების მომსახურება გეოგრაფიული მოცვა გაზრდილია
შესრულება:
2014 წელს გაფართოვდა შშმ ბავშვთა ადრეული განვითარების ქვეპროგრამით განსაზღვრული მომსახურების მიწოდების არეალი და აღნიშნული მომსახურების   მიღება შესაძლებელია  ქ. გორში. 
გაიზარდა შშმ ბავშვთა დღის ცენტრის მომსახურების მიმღებ ბავშვთა რაოდენობა გაიზარდა 49 ერთეულით.


ღონისძიება:
13.2.4.1.სხვადასხვა სახის მომსახურების ბენეფიციართა მონაცემთა ბაზის შემუშავება 2014-2015
ინდიკატორი:
შემუშავებულია ბენეფიციართა მონაცემთა ბაზა და ხდება მისი პერიოდული განახლება
შესრულება
მიმდინარეობს მუშაობა გაეროს ბავშვთა ფონდის მხარდაჭერით

ღონისძიება:
13.2.4.2. ქვეყანაში არსებული ბავშვთა მომსახურებების ბაზის ფორმირება და სისტემატური განახლება 2014-15	
ინდიკატორი:
შემუშავებულია ბავშვთა სხვადასხვა მომსახურებების ბაზა
შესრულება:
მიმდინარეობს მუშაობა გაეროს ბავშვთა ფონდის მხარდაჭერით

ღონისძიება:
13.2.4.3.მობილური სარეგისტრაციო ცენტრების განვითარება მოწყვლადი, მათ შორის ქუჩაში მცხოვრები და მომუშავე ბავშვების რეგისტრაციისთვის 2014-2015
ინდიკატორი:
· შემუშავებულია ქუჩაში მცხოვრები და მომუშავე ბავშვების დროებითი რეგისტრაციის წესი
· მობილური რეგისტრაციის ცენტრები ამოქმედებულია
შესრულება:
შემუშავებულია მაძიებლის ანკეტის სტანდარტული ფორმა, რომლის საფუძველზე სპეციალური უფლებამოსილების მქონე პირის (სსიპ სოციალური მომსახურების სააგენტოს უფროსი სოციალური მუშაკი) მიერ ხორციელდება ქუჩაში მცხოვრები და მომუშავე ბავშვების ,,მიუსაფარ ბავშვად“ იდენტიფიცირება. მიმდინარე ეტაპზე, იუსტიციის სამინისტროსთან მიმდინარეობს მუშაობა არაიდენტიფიცირებული ბავშვებისათვის დროებითი საიდენტიფიკაციო დოკუმენტის/პროცედურის განსაზღვრის მიზნით.
ღონისძიება:
13.2.5.1.საზოგადოების ცნობიერების ამაღლების კამპანიის შემუშავება და განხორციელება შემდეგ თემებზე:  შშმ ბავშვებისადმი დამოკიდებულების გაუმჯობესება, ბავშვთა მიმართ და ბავშვთა შორის ძალადობის აღმოფხვრა, ქუჩაში მომუშავე და მცხოვრები ბავშვების მიმართ დამოკიდებულების ცვლილება და სხვა 2014-15

 ინდიკატორი:
ამოქმედებულია რეგულარული კამპანია მასმედიის საშუალებების რათა დაიძლიოს სტიგმა შშმ ბავშვების, ქუჩაში მომუშავე და მცხოვრები ბავშვების მიმართ და შეიცვალოს დამოკიდებულება ბავშვთა მიმართ და ბავშვთა შორის ძალადობის საკითხებზე
შესრულება:
ევროკავშირის მიერ დაფინანსებული პროექტის „ვიზრუნოთ ყველაზე დაუცველ ბავშვებზე - ქუჩაში მცხოვრები და/ან მომუშავე ბავშვები“ ფარგლებში საზოგადოების ინფორმირებულობისა და  ცნობიერების დონის ამაღლების მიზნით განხორციელდა შემდეგი სახის აქტივობები: სოციალური რეკლამები, სამუშაო სემინარები/დისკუსიები სხვადასხვა მიზნობრივ ჯგუფებთან, ჩატარდა პრესკონფერენცია ,,ქუჩაში მცხოვრები და/ან მომუშავე ბავშვების  თემატიკაზე. 

ღონისძიება:
13.3.1.1. მიზნობრივი სოციალური დაცვის სისტემის სრულყოფა ბავშვთა საჭიროებების უკეთ ასახვისათვის 2014
ინდიკატორი:
მიზნობრივი სოციალური დახმარების გაცემის წესი გაუმჯობესებულია
· სიღარიბის ზღვარს ქვემოთ მცხოვრები ბავშვიანი ოჯახების საჭიროებები ასახულია მიზნობრივი სოციალური დახმარების სისტემაში
შესრულება:
გაეროს ბავშვთა ფონდის მხარდაჭერით მიმდინარეობს ოჯახების სოციალურ-ეკონომიკური მდგომარეობის შეფასების მეთოდოლოგიის დახვეწის კუთხით, რათა ბავშვიანი ოჯახების საჭიროებები უკეთ აისახოს მიზნობრივი სოციალური დახმარების სისტემაში
13.4.ბავშვთა ჯანმრთელობის უფლების ხელშწეყობა 

ღონისძიება:
13.4.1.1.დაბადებისა და გარდაცვალების რეგისტრაციის სისტემის განახლება და დედათა და ბავშვთა ჯანმრთელობის მართვის საინფორმაციო სისტემის გაუმჯობესება 
· ინდიკატორი:
მომზადებულია დაბადებისა და გარდაცვალების რეგისტრაციის სისტემის რეფორმირებისათვის საჭირო რეგულატორული ცვლილებების პაკეტი 
· დაწესებულებების დონეზე ახალი სარეგისტრაციო დოკუმენტაციის ფორმები, ისევე როგორც სტატისტიკური ანგარიშგების მოთხოვნები განახლებულია და ინტეგრირებულია სისტემაში 
შესრულება: 
შეიქმნა დედათა და ბავშვთა სიკვდილიანობის შემსწავლელი ინტერსექტორული საბჭო. დედათა და 5 წლამდე ასაკის ბავშვთა სიკვდილიანობა დაექვემდებარა „აქტიურ“ ზედამხედველობას. გარდაცვალების მიზეზების დადგენის მიზნით მიმდინარეობს გარდაცვლილ დედათა ფორმა NIV066 და ფორმა NIV-025  შესწავლა ვერბალური აუტოფსიის მეთოდით. მიმდინარეობს მუშაობა დაწესებულებების დონეზე ახალი სარეგისტრაციო დოკუმენტაციის ფორმებზე.

ღონისძიება:
13.4.1.2.ქვეყნის მასშტაბით სამშობიარო სახლების დონეებად დაყოფა და ამ დონეებს შორის დედათა და ახალშობილთა ტრანსფერისათვის ახალი პროტოკოლების შემუშავება და დანერგვა 
ინდიკატორი:
· პერინატალური მოვლის დონეების განმსაზღვრელი მოთხოვნები ამოქმედებულია; 
· სატრანსპორტო პროგრამის კომპონენტები და პასუხისმგებლობები განახლებულია და ამოქმედებულია
შესრულება:
მიმდინარეობს პერინატალური სერვისების ხარისხის გაუმჯობესების ღონისძიებების გატარება, რაც გულისხმობს პერინატალური სერვისების შეფასებას, ეფექტური პერინატალური სერვისების პრაქტიკის ხელშეწყობას, სერვისების რეგიონალიზაციის (დონეებად დაყოფა) გეგმის შემუშავებას.   

ღონისძიება:
13.4.1.3.პერინატალური სერვისების აკრედიტაციის პროცესის მარეგულირებელი მექანიზმების შემუშავება და ნებაყოფლობითი აკრედიტაციის დანერგვა 
ინდიკატორი:
შემუშავებულია პერინატალური სერვისების აკრედიტაციის პროცესის მარეგულირებელი მექანიზმები
შესრულება:
აღნიშნული აქტივობა შეიძლება განხორციელდეს მომდევნო წელს


ღონისძიება:
13.4.1.4.ანტე და პერინატალური სერვისის მიმწოდებელთა გადამზადება და მათი პროფესიული განვითარების მექანიზმების შემუშავება
ინდიკატორი:
· რეგულაცია, რომელიც განსაზღვრავს საქართველოს რაიონებში მომუშავე ნეონატოლოგთა და ანტენატალური სერვისის მიმწოდებელთა პროფესიული მხარდაჭერის მექანიზმს, შემუშავებულია და ამოქმედებულია 
· გადამზადებულ პროფესიონალთა (გინეკოლოგები, ნეონატოლოგები) რაოდენობა და % პერინატალურ სერვისებში მომუშავე საერთო რაოდენობიდან; 
შესრულება:
აღნიშნული აქტივობა განხორციელდება მომდევნო წელს

ღონისძიება:
13.4.2.1.პირველადი ჯანდაცვის სერვისის მიმწოდებელთა შესაძლებლობების გაძლიერება 0-6 წლამდე ბავშვთა ზრდისა და განვითარების მონიტორინგის კუთხით 
ინდიკატორი:
· პირველადი ჯანდაცვის სერვისის რგოლისათვის 0-6 წლამდე ბავშვთა ზრდისა და განვითარების მეთვალყურეობის ინსტრუმენტებისა და მონიტორინგის სისტემა გაუმჯობესებულია 
· გადამზადებულ პჯდ ექიმთა რაოდენობა % სოფლად და ქალაქად მომუშავე პჯდ კადრის საერთო რაოდენობიდან 
შესრულება:
დაავადებათა ადრეული გამოვლენისა და სკრინინგის სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში მიმდინარეობს 0-იდან 6 წლამდე ასაკის ბავშვთა განვითარების შეფერხების სკრინინგი – მაღალი რისკის და დღენაკლულ ბავშვთა გლობალური განვითარების შეფასება სპეციალური კითხვარების და სკრინინგტესტების გამოყენებით, განვითარების და ქცევის პრობლემების მქონე პაციენტთა ადრეული იდენტიფიკაცია და სკოლისათვის მზადყოფნის შეფასება. პროგრამა ასევე ითვალისწინებს ჯანდაცვის პირველადი რგოლიდან გამოგზავნილ და თვითდინებით მისულ 0-6 წლამდე ასაკის ბავშვთა განვითარების შეფასებას, ჩაღრმავებულ კვლევას და მშობლის კონსულტაციას ბავშვის განვითარების ხელშეწყობის, მოვლის, კვების საკითხების შესახებ, ხოლო სკოლამდელი ასაკის ბავშვებისათვის – სკოლისათვის მზადყოფნის შეფასებას, დღენაკლული ბავშვებისათვის – ორჯერად სკრინინგს განვითარების შეფერხების შესახებ. 
გაეროს ბავშვთა ფონდის ხელშეწყობით შემუშავდა 0-3 წლამდე ასაკის ბავშვთა ზრდისა და განვითარების მეთვალყურეობის ინსტრუმენტები და მონიტორინგის სისტემა. 2015 წლიდან პილოტურ რეგიონებში დაიწყება სოფლის ექიმთა გადამზადება 0-3 წლამდე ასაკის ბავშვთა ზრდისა და განვითარების მეთვალყურეობასთან დაკავშირებით


ღონისძიება:
13.4.2.2.ბავშვებში ფსიქიკური ჯანმრთელობის დაცვის სერვისების განვითარების ხელშეწყობა
ინდიკატორი:
· ბავშვთა ფსიქიკური ჯანმრთელობის პროტოკოლების/სტანდარტებისა და მონიტორინგის მექანიზმები გაუმჯობესებულია 
· ბავშვთა ფსიქიკური ჯანმრთელობის სერვისების გეოგრაფიული მოცვა გაზრდილია
შესრულება:
დაავადებათა ადრეული გამოვლენისა და სკრინინგის სახელმწიფო პროგრამის კომპონენტი 1-დან 6 წლამდე ასაკის ბავშვთა მსუბუქი და საშუალო ხარისხის მენტალური განვითარების დარღვევების პრევენცია, ადრეული დიაგნოსტიკა და გონებრივი ჩამორჩენილობის პროფილაქტიკა მოიცავს ბავშვის მსხვილი და ნატიფი მოტორიკის, ექსპრესიული და რეცეპტული მეტყველების, კომუნიკაციის, შემეცნებითი უნარების, თვითმომსახურების სფეროების შეფასებას, ბავშვის ფსიქიკური განვითარების ასაკობრივ ნორმასთან შესაბამისობის დადგენას, დიაგნოსტირებულ ბავშვებში ინტერვენციისა და განვითარების ინდივიდუალური გეგმების შემუშავებას.
მომზადდა და დამტკიცდა ფსიქიკური ჯანმრთელობის დაცვის სახელმწიფო კონცეფცია. ამჟამად მიმდინარეობს სამოქმედო გეგმაზე მუშაობა.


ღონისძიება:
13.4.2.3.მალნუტრიციის შემცირება ფორტიფიცირებულ პროდუქტებზე და მიკროელემენტების შემცველ მრავალკომპონენტიან საკვებ დანამატებზე ხელმისაწვდომობის ხელშეწყობის გზით 
ინდიკატორი:
· ფქვილის სავალდებულო ფორტიფიცირების კანონი ინიციირებულია და დამტკიცებულია შესაბამისი სახელმწიფო ორგანოების დასკვნების გათვალისწინებით 
· მოსახლეობის ცოდნის დონე ფორტიფიკაციის დადებით მხარეებზე ამაღლებულია, მათ შორის მარილის იოდიზაციასა და პურის ფქვილის ფორთიფიცირების საკითხებზე 
· მოსახლეობის ცოდნის დონე ამაღლებულია 6-14 ასაკის ბავშვებისთვის საჭირო მიკროელემენტების შემცველ საკვებ დანამატებზე სახლებში ფორტიფიცირებისა და ბავშვთა კვების გამდიდრებასთან დაკავშირებით
შესრულება:
აღნიშნული აქტივობის განხორციელება იგეგმება მომდევნო წელს

ღონისძიება:
13.4.3.1. აივ-ინფექცია/შიდსის საკითხების ინტეგრირება სკოლის სასწავლოპროგრამაში და მასწავლებლების აღჭურვა შესაბამისი დამხმარე სახელმძღვანელოებითა და ცოდნით ეროვნულ დონეზე 
ინდიკატორი:
· აივ-ინფექცია/შიდსისშესახებ სწავლება ინტეგრირებულია სკოლის სასწავლო ეროვნულ პროგრამაში; 
· ქვეყნის მასშტაბით აივ-ინფექცია/შიდსის საკითხებში გადამზადებულ მასწავლებელთა რაოდენობა და %; 
შესრულება:
აღნიშნული აქტივობის განხორციელება იგეგმება მომდევნო წელს

ღონისძიება:
13.4.3.2. მაღალი რისკის მქონე მოზარდებში აივ-ინფექცია შიდსის პრევენციის სერვისების მიწოდების საკითხებში არასამთავრობო სექტორის როლის გაძლიერება და რეგულირების ბარიერების მოხსნა 
ინდიკატორი:
· აივ-ინფექციასთან მიმართებაში კონფიდენციალური კონსულტაციებისა და ტესტირების გამოყენების ასაკის 14 წლამდე დაწევასთან დაკავშირებით საკანონმდებლო ცვლილებები ინიციირებულია 
· მაღალი რისკის ჯგუფის მოსახლეობაში (მაღალი რისკის მოზარდების ჩათვლით), აივ-ინფექციის ნებაყოფლობითი კონსულტირებისა და ტესტირებისათვის ბარიერების მოხსნის მიზნით საკანონმდებლო ცვლილებები გაკეთებულია 
შესრულება:
ქვეყანამ უზრუნველყო დედიდან ბავშვზე აივ  გადაცემის პროფილაქტიკის ღონისძიებებზე უნივერსალური ხელმისაწვდომობა. შედეგად, მინიმუმამდე იქნა დაყვანილი დედიდან ბავშვზე აივ გადაცემის მაჩვენებლები. თუმცა, ძირითად პრობლემად რჩება მაღალი რისკის ჯგუფების (ინტრავენური ნარკოტიკების ინექციური მომხმარებელთა და ა.შ.) აივ ნებაყოფლობითი კონსულტაციითა და ტესტირებით მოცვის დაბალი დონე.





შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა უფლებები
ღონისძიება:  20.1.2.შეზღუდული შესაძლებლობის შეფასებისა და სტატუსის მინიჭების სისტემის რეფორმირება და სოციალურ მოდელზე ეტაპობრივი გადასვლის პროცესის გაგრძელება 2014-15	
ინდიკატორი:   შშმპ სტატუსის მინიჭების ახალ მოდელზე გადასვლისათვის საჭირო საკანონმდებლო ცვლილებები მიღებულია 	
· დაწყებულია დანერგვა.	
შესრულება:  შეფასების სოციალური მოდელის  დრაფტი და შესაბამისი საკანონმდებლო ცვლილებების პროექტის პირველადი ვარიანტი  შემუშავებულია, თუმცა  საჭიროებს გარკვეული დეტალების დაზუსტებას, რისთვისაც  იუნისეფმა 2015 წლის მარტიდან გაითვალისწინა 75 000 ევროს დაფინანსება. მიმდინარე ხარჯებისთვის დამატებით საწიროა წელიწადში 650 000 ლარი 
ღონისძიება: 20.1.3.გადაწყვეტილებების მიღების პროცესში შშმ პირების ჩართულობის ხელშეწყობა 2014-15	
ინდიკატორი:  შშმპირების ან მათი წარმომადგენელების მონაწილეობით ხდება გეგმების და პროგრამების შემუშავება	
შესრულება:  შშმ პირთა მიმართ სამოქმედო გეგმების და  პროგრამების შემუშავებისას უზრუნველყოფილია ყველა დაინტერესებული ორგანიზაციის და  შშმ პირის მონაწილეობა.


ღონისძიება:  20.1.4.სამართლებრივი ბაზის შესაბამისობაში მოყვანა საერთაშორისო სტანდარტებთან (გაეროს შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა უფლებების კონვენციის მოთხოვნებთან ეროვნული კანონმდებლობის შესაბამისობაში მოყვანა) 2014-15
ინდიკატორი: კანონმდებლობის ცვლილება კონვენციის შესაბამისად დაწყებულია
შესრულება: კანონმდებლობაში  ცვლილების პროექტზე  მუშაობა მიმდინარეობს სამუშაო ჯგუფის ფორმატში.

ღონისძიება: 20.2.1.საზოგადოებრივი ცნობიერების ამაღლება შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირებთან დაკავშირებულ საკითხებზე (მედია-საშუალებათა პერსონალის, მათ შორის ჟურნალისტების ინფორმირება და ტრენინგი შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირებთან დაკავშირებულ საკითხებზე) 2014-15  (SSMp sabwo)
ინდიკატორი:დატრენინგებულია მინიმუმ 30 ჟურნალისტი
შესრულება:

ღონისძიება: 20.4.1.შშმ პირთა დამოუკიდებელი გადაადგილებისა და კომუნიკაციის ხელშეწყობა  2014-15	
ინდიკატორი: დამხმარე საშუალებებით უზრუნველყოფილია საჭიროების მქონე პირები, რომლებაც მიმართეს სოციალური მომსახურების სააგენტოს
შესრულება: შესაბამისი პროგრამები იგეგმება  დამხმარე საშუალებების საჭიროების მქონე პირთა რაოდენობების და არსებული მოთხოვნების მაქსიმალურად გათვალისწინებით.

ღონისძიება:20.5.1.შშმ პირთათვის ხელმისაწვდომი ფორმით ინფორმაციის მიღებისა და გადაცემის უზრუნველყოფა  2014-15(SSMp sabwo)	
ინდიკატორი: გაუმჯობესებულია ინფორმაციის მიღების და გავრცელების საშუალებები
შესრულება:

ღონისძიება: 20.8.1.აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის არსებული სერვისებისა და პროგრამების ხელმისაწვდომობა 2014-15
ინდიკატორი: აბილიტაცია-რეაბილიტაციის მომსახურების მიღება შეუძლია საჭიროების მქონე პირს.
შესრულება: გაზრდილია მომსახურების გეოგრაფიული მოცვა, ფინანსური ხელმისაწვდომობა, მიმწოდებელთა რაოდენობა, დაფინანსებული კურსების რაოდენობა.

ღონისძიება: 20.8.3.სოციალური რეაბილიტაციის ხელშეწყობა 2014-15
ინდიკატორი: შშმ პირების მონაწილეობა საზოგადოებრივ ცხოვრებაში გაზრდილია.
შესრულება: 

ღონისძიება: 20.8.4. აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის სახელმწიფო პროგრამების მიზანმიმართულობის, სტრუქტურისა და მართვის ეფექტიანობის გაუმჯობესება 2014-15
ინდიკატორი: აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის სახელმწიფო პროგრამების მიზნობრიობა, მოცვა და ეფექტიანობა გაზრდილია
შესრულება: გაზრდილია მომსახურების გეოგრაფიული მოცვა, ფინანსური ხელმისაწვდომობა, მიმწოდებელთა რაოდენობა, დაფინანსებული კურსების რაოდენობა.

ღონისძიება: 20.8.5. ადრეული ჩარევის სისტემის ფორმირება ბავშვთა აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში 2014-2015	
ინდიკატორი: · ადრეული ჩარევის მოდელი შექმნილია 
· ადრეული ჩარევის მომსახურება ხორციელდება საერთაშორისო პრაქტიკაზე დამყარებული დამტკიცებული მოდელის შესაბამისად.
შესრულება: დაინტერესებული მხარეების მონაწილეობით მომზადებულია ადრეული ჩარევის მომსახურების კონცეფცია და სტანდარტები, რომელიც  დამტკიცდება სათანადო  პროცედურების გავლის შემდგომ. 

ღონისძიება: 20.10.1. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა სოციალური დაცვის უფლების განხორციელება დისკრიმინაციის გარეშე და ინდივიდუალური საჭიროებების გათვალისწინებით 2014-15	
·ინდიკატორი:  შშმ პირთა საჭიროებები გამოვლენილია 
· მომსახურებები იგეგმება და ხორციელდება გამოვლენილი საჭიროებებისა და პრიორიტეტების გათვალისწინებით.
შესრულება:  მომსახურებები იგეგმება და ხორციელდება სოციალური მომსახურების სააგენტოს მიერ დადასტურებული საჭიროებებისა და არსებული პრიორიტეტების გათვალისწინებით.

ღონისძიება:20.10.2. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა სოციალური დაცვის სახელმწიფო პროგრამების მიზანმიმართულობის, სტრუქტურისა და მართვის ეფექტიანობის გაუმჯობესება2014-15	
ინდიკატორი: მომსახურებების სტანდარტები შემუშავებულია. 
· მომსახურებები აკმაყოფილებს მოქმედი სტანდარტის პირობებს.
შესრულება: შემუშავებულია სათემო ორგანიზაციების მომსახურების სტანდარტები. მიმდინარეობს მოქმედი და რეგისტრაციის მსურველი მიმწოდებლების მონიტორინგი სტანდარტებთან შესაბამისობის დადგენის მიზნით.

ღონისძიება: 20.10.3. ალტერნატიული სოციალური მომსახურებების განვითარების ხელშეწყობა 2014-15	
ინდიკატორი:ალტერნატიულ სოციალურ მომსახურებებში ჩართული შშმ პირების რაოდენობა გაზრდილია.
შესრულება: 2014წ.  სათემო ორგანიზაციების ბენეფიციართა რაოდენობა 160-დან 180-მდე გაიზარდა

ღონისძიება:20.10.4. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთათვის განკუთვნილი სოციალური მომსახურებებისა და ფულადი გასაცემლების- „სოციალური პაკეტის“გაუმჯობესება 2014-15
ინდიკატორი: ფულადი და არაფულადი სოციალური დახმარებები - ,,სოციალური პაკეტი“ გაფართოვდა და ითვალისწინებს ინდივიდუალურ საჭიროებებს.
შესრულება: 

ღონისძიება:
20.7.1. ჯანმრთელობის დაცვის მომსახურებების თანაბარი ხელმისაწვდომობის უზრუნველყოფა შეზღუდული შესაძლებლობის საფუძველზე აღმოცენებული დისკრიმინაციის გარეშე
ინდიკატორი:
შშმ პირთა %, რომელთათვისაც ჯანმრთელობის დაცვის სერვისები ხელმისაწვდომია. 
შესრულება:
შშმ ბავშვები და მკვეთრად გამოხატული შშმ პირები 2014 წლის სექტემბრიდან სრულად არიან ინტეგრირებული საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამაში. პროგრამა ითვალისწინებს სასწრაფო სამედიცინო მომსახურება და სამედიცინო ტრანსპორტირებას, ოჯახის ექიმისა და ექიმ-სპეციალისტების მომსახურებას, გადაუდებელ ამბულატორიულ და სტაციონარულ მომსახურებას. გეგმიურ ქირურგიულ ოპერაციებს, ონკოლოგიურ პაციენტთა მკურნალობას და დიაგნოსტიკას, კერძოდ, ქიმიოთერაპიას, ჰორმონოთერაპიას და სხივური თერაპიას, აგრეთვე ამ პროცედურებთან დაკავშირებულ გამოკვლევებსა და მედიკამენტებს, მშობიარობას. 
ღონისძიება:
20.7.3. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა ჯანმრთელობის დაცვის სახელმწიფო პროგრამების მიზანმიმართულობის, სტრუქტურისა და მართვის ეფექტიანობის გაუმჯობესება
ინდიკატორი:
მომზადებული დოკუმენტები და გატარებული ცვლილებები
შესრულება:
იხ. ღონისძიება 20.7.1
ღონისძიება:
20.7.4. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა ჯანმრთელობის დაზღვევის სისტემის გაუმჯობესება
ინდიკატორი:
სახალხო დამცველის საპარალმენტო ანგარიში
შესრულება:
იხ. ღონისძიება 20.7.1
20.8.1.აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის არსებული სერვისებისა და პროგრამების ხელმისაწვდომობა.
პასუხი: გაზრდილია მომსახურების გეოგრაფიული მოცვა, ფინანსური ხელმისაწვდომობა, მიმწოდებელთა რაოდენობა, დაფინანსებული კურსების რაოდენობა. 
მოგვაწოდეთ კონკრეტული მონაცემები აღნიშნულ საკითხთან დაკავშირებით.
ახალი მომსახურებები ამოქმედდა თელავში, ქუთაისში, თბილისში. ბენეფიციართა ოჯახების მხრიდან თანადაფინანსების წილი 2014 წლის აპრილის თვიდან შემცირდა 25% დან 10%, ხოლო ნოემბრიდან საერთოდ გაუქმდა. პროგრამის ბიუჯეტი 2013 წ. იყო 1,241,000 ლარი, 2014 წელს კი შეადგინა 1,424,530 ლარი. დაფინანსებული კურსების მაქსიმალური რაოდენობა თითეულ ბენეფიციარზე ნავვლად 5-ისა, განისაზღვრა 7-ით. 
20.8.5. ადრეული ჩარევის სისტემის ფორმირება ბავშვთა აბილიტაციისა და რეაბილიტაციის სახელმწიფო პროგრამის ფარგლებში.
დაინტერესებული მხარეების მონაწილეობით მომზადებულია ადრეული ჩარევის მომსახურების კონცეფცია და სტანდარტები, რომელიც  დამტკიცდება სათანადო  პროცედურების გავლის შემდგომ. 
მოგვაწოდეთ კონკრეტული ინფორმაცია აღნიშნული კონცეფციის და სტანდარტის შესახებ. 
დანართით გიგზავნით აღნიშნულ დოკუმენტებს.
20.10.2. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთა სოციალური დაცვის სახელმწიფო პროგრამების მიზანმიმართულობის, სტრუქტურისა და მართვის ეფექტიანობის გაუმჯობესება.
პასუხი: შემუშავებულია სათემო ორგანიზაციების მომსახურების სტანდარტები. მიმდინარეობს მოქმედი და რეგისტრაციის მსურველი მიმწოდებლების მონიტორინგი სტანდარტებთან შესაბამისობის დადგენის მიზნით. 
მოგვაწოდეთ კონკრეტული ინფორმაცია შემუშავებული სტანდარტების შესახებ.
დანართით გიგზავნით დამტკიცებულ სტანდარტებს. 2014 წელს მონიტორინგის მიზნით განხორციელდა ვიზიტები 5 სათემო ორგანიზაციაში (გურჯაანში, თბილისში, კოჯორში, სიღნაღში, ქარელში)
20.10.3. ალტერნატიული სოციალური მომსახურებების განვითარების ხელშეწყობა.
პასუხი: 2014 წლის განმავლობაში  სათემო ორგანიზაციების ბენეფიციართა რაოდენობა 160-დან 180-მდე გაიზარდა. 
მოგვაწოდეთ განახლებული ინფორმაცია აღნიშნულ საკითხთან დაკავშირებით.
სოციალური მომსახურების სააგენტოს მიერ მოწოდებული ბოლო მონაცემებით  სათემო ორგანიზაციებში 180-ივე ადგილი შევსებულია. დარეგისტრირდა რამდენიმე ახალი მომწოდებელი.
20.10.4. შეზღუდული შესაძლებლობის მქონე პირთათვის განკუთვნილი სოციალური მომსახურებებისა და ფულადი გასაცემლების - “სოციალური პაკეტის” გაუმჯობესება. 
მოგვაწოდეთ ინფორმაცია აღნიშნულ საკითხთან დაკავშირებით.
აქ სოციალური პაკეტი-ბრჭყალებში იმიტომ არის, რომ ეს არ არის სამართლებრივად განსაზღვრული სოციალური პაკეტი- ე.წ. პენსია, არამედ არის რაღაც ზოგადი, ჯერჯერობით ვირტუალური პაკეტი, რომელიც სოციალურ მოდელზე გადასვლასთან ერთად  ყველა შშმ პირისათვის უნდა განისაზღვროს ინდივიდუალურად და მოიცვას ყველა მისი საჭიროება- მატერიალურიც და სერვისულიც.  
ამ კუთხით ფულადი გასაცემლის ოდენობა 2014 წელს არ გაზრდილა. რაც შეეხება, სერვისებს, ახალი სერვისებიც ჯერ არ დამატებულა, თუმცა არსებული სერვისების ფინანსური ხელმისაწვდომობის (რეაბილიტაციის შემთხვევაში კი ინტენსიობისაც) ზრდის ხარჯზე,  შეიძლება ჩავთვალოთ, რომ შშმ პირთა ე.წ. ,,სოციალური პაკეტი“ მცირედით მაინც გაუმჯობესდა.
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