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ВВЕДЕНИЕ

Последнее десятилетие в странах с экономикой переходного периода стало эпохой перераспределения социальной ответственности между государством, семьей, работодателями и общественным благотворительным сектором. В то же время в ряде стран, в том числе и в России, эти годы были периодом становления местного самоуправления. 

В настоящее время в Российской Федерации юридически оформлено 12215 муниципальных образований, из них: 

· 625 городов, 

· 516 поселков, 

· 153 городских района и округа,

· 404 района,

· 9314 сельских округа,

· 203 сельских населенных пункта.

Местный бюджет имеется более чем в 10000 муниципальных образований
. 

Глобальная тенденция к децентрализации, регионализации и муниципализации
 социальной политики нашла свое отражение и в развитии местного самоуправления в СНГ. В России роль муниципальных органов в решении социальных проблем выросла, может быть, наиболее существенно, что обусловлено целым рядом факторов.

Во-первых, масштабы страны определяют необходимость адаптации социальной защиты ко всему многообразию местных условий. 

Во-вторых, специфика отечественного федерализма обусловила высокий уровень ответственности органов местного самоуправления за реализацию государственных полномочий, в том числе и в социальной сфере. По оценкам Российского научного центра местного самоуправления муниципальные служащие исполняют в ней не менее 60% государственных полномочий.
 

В-третьих, собственно в ведении муниципальных образований находятся вопросы содержания и развития социальной сферы местного значения, к которым в том числе относятся организация, содержание и развитие муниципальных учреждений дошкольного, основного общего и профессионального образования; организация, содержание и развитие муниципальных учреждений здравоохранения; обеспечение социальной поддержки и содействие занятости населения. Практически все муниципальные образования осуществляют местные программы социальной поддержки населения дополнительно к выплатам льгот и пособий, предусмотренных федеральным законодательством - от разовой помощи в денежной и натуральной форме до создания комплексных центров социального обслуживания
. 
Наконец, именно с местным самоуправлением во многом связаны ожидания населения в области социальной защищенности. Опросы общественного мнения показывают рост позиции местного самоуправления в рейтинге социальной ответственности с 6-го (1994) на 1-е место (1997)
. 

Однако до сих пор основная дискуссия по социальным вопросам, а также пилотные программы по повышению адресности социальной защиты разворачивались на федеральном и региональном уровне
. Данная работа представляет информацию о состоянии дел на местном уровне и о некоторых инновационных программах социальной помощи в российских городах. 

ИСТОЧНИКИ ИНФОРМАЦИИ
Организационно-практической основой исследования послужили различные проекты Фонда «Институт экономики города», который в 1998-1999 годах совместно с администрациями российских городов разрабатывал комплексные программы муниципального развития. Ключевую роль в получении информации о реформе системы социальной защиты на местном уровне сыграл проект «Совершенствование социального обслуживания в Российской Федерации», который при поддержке Агентства США по международному развитию осуществляется Институтом экономики города (США) и Фондом «Институт экономики города» (РФ) в сотрудничестве с администрациями Арзамаса, Великого Новгорода, Перми и Томска в 1999 – 2001 г
. Рис.1. дает представление о географии вышеупомянутых проектов. Специфика социальной защиты в муниципальных образованиях - сельских округах  в докладе не отражена и нуждается в специальном изучении. 

СОЦИАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ 1990-х ГОДОВ

Широко известно, что экономические и политические реформы 1990-х годов затронули все слои российского общества и принесли кардинальные изменения в систему формирования доходов и потребление семей. Доля населения с доходами ниже прожиточного минимума по данным Госкомстата РФ возросла с 22,4% в 1994 г. до 29,9% в 1999 г.
 Значительную долю  малоимущих составили работающие семьи с низким доходом, не принадлежащие к традиционным социально уязвимым категориям населения (многодетные, инвалиды и т.п.). Их появление было обусловлено массовым падением уровня оплаты труда и дестабилизацией условий формирования трудовых доходов - неустойчивой, частичной занятостью, систематическими задержками с выплатой заработной платы, выплатой заработной платы в натуральной форме, общей деградацией условий наемного труда. 

Наиболее сложной проблемой оказался не столько рост бедности сам по себе, сколько быстрое формирование социальной дифференциации. Если в 1992 году уровень неравенства доходов, измеряемый как соотношение доходов 10% населения с самыми высокими и низкими доходами, составил 8,0, то в первом полугодии 1999 г. был равен 14,7
.

Снижение реальных доходов населения и рост их дифференциации оказались основными тенденциями в изменении уровня жизни в России за последние десять лет. Они развивались на фоне сокращения благ и услуг, в прошлом предоставлявшихся бесплатно или почти бесплатно. Это относится к жилищно-коммунальному хозяйству и общественному транспорту, здравоохранению и образованию – то есть всему тому комплексу отраслей социальной сферы, который был передан в ведение муниципальных образований. Муниципалитеты оказались перед необходимостью содержать и развивать городскую инфраструктуру в условиях, когда объективно требуемый рост платежей за услуги был ограничен низкой платежеспособностью населения. 

Проблемы населения, которые пришлось в той или иной форме решать российским муниципалитетам, не ограничились возникновением безработицы, ростом бедности и неравенства. С 1991 по 1998 г. число лиц, признанных инвалидами, возросло на 24,1%, из них в трудоспособном возрасте – на 36%
. За тот же период произошел буквально взрыв детской инвалидности: число детей инвалидов увеличилось в 2,8 раза. Помимо начисления социальных пенсий и организации обслуживания инвалидов на дому, муниципалитеты оказались ответственными за создание реабилитационных программ, а главное - за формирование безбарьерной среды для граждан с ограниченными возможностями. К этому подавляющее большинство из них не готово ни финансово, ни в плане градостроительных изменений. 

Широкое распространение получила преступность, вызванная социальными причинами. Безработица, бездомность, чувство безысходности  являются одним из основных факторов, подталкивающих людей на совершение преступления. В 1998 году лица без постоянного источника дохода совершили 797,9 тыс. из 1481,5 тыс. совершенных преступлений.  Увеличилось и число преступлений, совершенных в состоянии алкогольного опьянения (на 44,6%) и связанных с наркотиками (в 14,5 раз). Детская преступность, которая неотрывна от социального сиротства, в период с 1990 по 1999 гг. выросла на 15%
.

В период реформ появилась такая принципиально новая проблема, как миграция. Большинство иммигрантов (82%)
 осели в городах, что выдвинуло дополнительные требования к муниципальным властям. 

Муниципальные образования испытывают различные сложности. Если для приграничных городов это миграция и распространение наркотиков, то для поселений с монопрофильной экономикой – скрытая и явная безработица. Типичной «зоной» бедности, сосредоточением ее крайних и застойных форм стали малые города, в которых проживает четверть населения России. В поселениях этого типа бедность имеет не только значительные масштабы распространения, но и характеризуется самыми низкими параметрами текущего потребления наиболее насущных материальных благ, прежде всего, продуктов питания.
 Их жители малых городов имеют крайне ограниченные возможности найти не только приработок, но и основное рабочее место, обеспеченное реальной, выплачиваемой зарплатой. В то же время они  не имеют достаточно крупных приусадебных хозяйств, которые могли бы обеспечивать их семьи продуктами питания,  а  многие живут достаточно далеко от своих земельных участков.

РЕЗУЛЬТАТЫ РЕФОРМЫ СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НА ФЕДЕРАЛЬНОМ УРОВНЕ

В 1990-е годы потребность населения в помощи существенно возросла. Быстрыми темпами начала развиваться система социальной поддержки, чье назначение – помощь беднейшим, а также гражданам, находящимся в кризисной ситуации. Одновременно ей пришлось решать и другие задачи: компенсировать низкий уровень заработной платы для  профессиональных групп, сохранять определенный уровень благосостояния для лиц с особыми заслугами перед государством, снижать социальное напряжение среди недовольных реформами групп с высокой избирательной активностью (в частности, среди ветеранов) и т.п. В результате за годы реформ список социальных льгот и выплат существенно расширился. Ими охвачено не менее 60% населения. В дополнение к сохранившемуся масштабному субсидированию жилищно-коммунального хозяйства и образования, федеральным законодательством предусмотрены 206 видов социальных выплат, льгот и пособий, которые предоставляются без учета нуждаемости 98 категориям населения, а региональным – 229 видов выплат и льгот для 332 групп граждан
. При этом размер каждой из выплат как правило очень мал, составляет 1-7 % процентов от прожиточного минимума.

 Острый бюджетный дефицит выявил ограничения экстенсивного пути развития социальной сферы. Начиная с середины 1990-х годов, на повестку дня был поставлен вопрос о переходе к адресной системе социальной поддержки, которая позволит сосредоточить общественные ресурсы на помощи беднейшим. 

Начало реформе системы социальных пособий было положено в 1994 г. программой жилищных субсидий, задачей которой стала целевая поддержка семей с низким доходом при проведении жилищно-коммунальной реформы. В 1998-99 гг. был установлен адресный принцип предоставления еще двух видов помощи, а именно ежемесячного пособия на ребенка и предоставления молочных смесей или их денежного эквивалента. Основная проблема связана с систематическим нарушением социальных прав граждан, обусловленным прежде всего дефицитом ресурсов всех уровней для финансирования социальных обязательств, предусмотренных федеральным законодательство. Необходимое финансирование установленных на федеральном уровне льгот и пособий оценивается более чем в 15 ВВП, что в 1999 г. превышало расходы федерального бюджета на социальную политику почти в 10 раз
. 

 Однако даже своевременное финансирование не смогло бы обеспечить малоимущим необходимую защиту. Расходы на социальную защиту отличаются низкой эффективностью из-за доминирования категориальных форм помощи: только четверть общей суммы реализуемых всеми домохозяйствами льгот и пособий приходится на долю домохозяйств со средним доходом ниже прожиточного минимума, в то время как на долю домохозяйств со средним доходом выше прожиточного минимума – три четверти
. Именно это в значительной мере создает социальную напряженность.

Наконец, последняя по списку, но не последняя по значимости проблема – низкий статус и недостаточный уровень оплаты труда сотрудников органов социальной защиты населения. Их средняя заработная плата как правило ниже прожиточного минимума.

ХАРАКТЕРИСТИКА СИСТЕМЫ СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ В МУНИЦИПАЛЬНЫХ ОБРАЗОВАНИЯХ

Начиная с 1993-94 годов, муниципалитеты создали разветвленную систему социальной поддержки населения, элементами которой стали соответствующие органы управления, социальные учреждения и другие структуры предоставления первичной и специализированной социальной помощи. Роль региональных органов социальной защиты существенно отличается в различных субъектах Федерации. Среди четырех обследованных городов только в одном областные социальные программы имели значительный вес (Арзамас Нижегородской области).

Две модели социальной политики на местном уровне

Обобщая разнообразие практики на местном уровне, можно выделить две модели. Первая предусматривает следование федеральной политике, то есть сохранение масштабного дотирования отраслей социальной сферы, а также дополнение списка и повышение размера категориальных льгот и выплат. Вторая основана на определении собственных приоритетов, важных для конкретной территории, но не находящихся в фокусе внимания федерального правительства или субъекта Российской Федерации. Как представляется, выбор той или иной модели не находится в корреляционной зависимости с уровнем экономического развития территории. В реальной жизни элементы моделей могут сочетаться, однако всегда можно зафиксировать большее тяготение к одной из них. Ярким примером первой служит Москва.

Уровень бедности в столице низок относительно других городов. Однако Москва лидирует по уровню экономического неравенства: значение индекса Джини для Москвы почти в два раза превышает общероссийский уровень
. Оптимальной стратегией для Москвы было бы сочетание принципов социального инвестирования, стимулирующего потребительское поведение экономически активных и высокодоходных групп на рынке социальных услуг, и адресной социальной поддержки малоимущих на основе оценки доходов и определения нуждаемости семьи. Однако городская социальная политика сегодня больше следует «федеральной» модели. В результате социальное неравенство усугубляется, так как наибольшую выгоду от системы уравнительного дотирования получают высокодоходные и средне доходные семей с относительно высоким социальным статусом.

Например, в системе дошкольного воспитания скрытую дотацию, которую и бедные, и богатые семьи получают из городского бюджета, составляет разница между нормативной и фактической родительской платой. Плата, взимаемая с москвичей за содержание детей в детских дошкольных учреждениях, в 1998 г. равнялась минимальной заработной плате (83 руб. 49 коп. в месяц) и не дифференцировалась в зависимости от уровня благосостояния семьи и степени комфортности пребывания в дошкольном учреждении. В зависимости от нахождения дошкольного учреждения в том или ином округе и других условий родители оплачивали от 4% до 14% от стоимости содержания детей вместо 20%, рекомендуемых федеральным законодательством. Чем выше уровень комфортности дошкольного образовательного учреждения, тем больше скрытых бюджетных дотаций получали родители
. 

Ориентация муниципальных образований на «местную» модель управления особенно заметно проявилась после августовского (1998) финансового кризиса. Примеры самостоятельных новаторских решений будут представлены ниже.

Управление

Используемые организационные схемы разнообразны, однако в целом можно выделить две модели управления процессом предоставления помощи – функциональную и категориальную. В первом случае различные службы соорганизуются в рамках тех или иных функций, например, для проведения процедуры оценки нуждаемости. Например в Перми и Томске сотрудники районных управлений социальной защиты проводят оценку доходов для нескольких социальных программ, включая местные пособия и жилищные субсидии. Во втором случае службы соорганизуются для совместного обслуживания определенной категории населения. Например, в Арзамасе ветераны войны и труда получают комплексное обслуживание в Муниципальном центре социальной помощи населению, включая предоставление социальных льгот и помощи в натуральной форме, организацию помощи на дому и медицинские и социальные услуги в отделении дневного пребывания. 

Администрации муниципальных образований имеют сходный состав органов управления. Управление (департамент, комитет) социальной защиты населения организует выплату материальной помощи в натуральной и денежной форме, предоставление социального обслуживания. Часто в его составе выделяются отделы по работе с профильными группами получателей помощи (ветеранами, инвалидами, участниками ликвидации аварии на Чернобыльской АЭС и др.). Начислением детских пособий занимаются либо окружные (районные) отделы социального обеспечения населения, либо отделы по социальной защите семьи, материнства и детства в составе муниципальных образований. Вопросы опеки и попечительства находятся либо в ведении управления образования, либо в ведении управления социальной защитой населения. 

Отраслевые управления по образованию, здравоохранению, жилищно-коммунальному хозяйству исполняют функцию предоставления льгот и выплат, натуральной помощи в отраслях. Социальная помощь оказывается через разные социально ориентированные отрасли – от образования (дотации местного бюджета на содержание детских садов и школьных завтраков) до транспорта (бесплатный проезд в городском пассажирском транспорте). Серьезным общим недостатком для органов местного самоуправления является межведомственная разобщенность. Ответственность за социальную поддержку одной и той же категории граждан - а в ряде случаев и ответственность за предоставление одного вида помощи - несут разные управленческие структуры. Однако их деятельность как  правило плохо скоординирована, даже оценки численности льготников значительно различаются в разных департаментах. 


Осознавая эту проблему, некоторые органы местного самоуправления создают координирующие структуры (так в Саратове в рамках оптимизации муниципального управления был создан объединенный департамент социальной сферы), а также работают над созданием интегрированных баз данных по получателям льгот и пособий (Великий Новгород, Томск и другие города).


С точки зрения организации первичной помощи муниципальные модели управления различаются по степени централизации. Среди обследованных городов на одном полюсе находится Томск – почти полумиллионный город, в котором прием населения ведется в двух окружных управлениях социальной защиты; а на другом – Арзамас, где важную роль в организации социальной работы играют органы территориального самоуправления. В Арзамасе прием населения ведется децентрализованно по месту жительства в Комитетах самоуправления (один Комитет приходится примерно на десять тысяч жителей). Функцией первичного приема является определение права на участие в тех или иных социальных программах.
Финансирование

Таблица 1 иллюстрирует расходы муниципальных бюджетов на социальную политику на примере четырех городов. Не включены затраты на предоставление льгот и выплат, предусмотренных федеральным и областным законодательством, которые финансируются по другим бюджетным статьям (жилищно-коммунальное хозяйство, образование, здравоохранение и др.).  

Таблица 1. Расходы муниципальных бюджетов  на социальную политику(1999)
.

Расходы
Арзамас
Новгород
Томск
Пермь

Всего бюджетные расходы на социальную политику (кроме выплат по детским пособиям)
8,5

млн руб.
14,9

млн руб.
11,5

млн руб.
18,0

млн руб.

Всего бюджетные расходы на социальную политику (кроме выплат по детским пособиям) в среднем на душу населения, в том числе


76,7 руб.
64,2 руб.
23,9 руб.
17,7 руб.

Расходы на поддержание работы местных социальных центров в среднем на душу населения


52,3 руб.
45,9 руб.
Нет данных
8,8 руб.

Расходы на программы помощи в денежной и натуральной форме в среднем на душу населения
23,3 руб.
12,2 руб.
Нет данных
7,8 руб.

Расходы на другие цели в среднем на душу населения
1,1 руб.
6,2 руб.
Нет данных
1,1 руб.

. Если исключить финансирование детских пособий, затраты на социальную политику составляют обычно около 3% расходов всего муниципальных бюджетов. В целом они крайне низки как в абсолютном, так и в относительном выражении. Особенно это заметно в сравнении с расходами на компенсацию категориальных льгот. Например в Перми и Великом Новгороде, где было проанализировано 158 основных видов льгот, затраты городского бюджета на эти цели в 1999 г. составили более 300 руб. в год на душу населения. В обследованных городах расходы на компенсацию социальных льгот составляют от одной пятой до одной седьмой среднедушевых затрат муниципального бюджета на весь комплекс отраслей социальной сферы. Это 65% и 75% среднедушевых затрат на образование соответственно.
В структуре затрат на социальную политику доминирует финансирование муниципальных социальных учреждений. 

Важнейшим сравнительным показателем, учитывающим не только бюджетную обеспеченность, но уровень нуждаемости населения в социальной защите, является индекс бюджетной обеспеченности потребности населения в социальной помощи. Он определяется как среднемесячные подушевые расходы городского бюджета на социальную политику, рассчитанные в процентах к  прожиточному минимуму. Для долее корректного сравнения индекс был рассчитан с учетом доли взаимозачетов и выплат «живыми деньгами». В 1998-99 гг. этот фактор являлся достаточно весомым, так как стоимость услуг и товаров по взаимозачетам была выше в 1,5-2,5 раза. В Перми доля выплат «живыми деньгами» в 1999 году составляла 66 % от всего расходов бюджета по сравнению с  52 % в Арзамасе.

По среднедушевым бюджетным расходам на социальную политику наиболее благополучная ситуация в Арзамасе, а наихудшая в Перми. Использование индекса бюджетной обеспеченности потребности населения в социальной помощи дает другую картину. Лучше всего ситуация в Перми, где например в 1998 г. индекс составил 1,39 %, а хуже всего в Томске - 0,55 %. Арзамас занимает среднее положение (1,07 %). 

Исполнение государственных полномочий в социальной сфере

Расходные полномочия и ответственность властей разных уровней за исполнение социального законодательства разграничены плохо. Согласно Федеральному закону «Об общих принципах организации местного самоуправления» от 28.08.95 №154-ФЗ и Федеральным законом «О финансовых основах местного самоуправления» от 25.10.1997 № 126-ФЗ, которые продолжают действовать в части своих положений не противоречащих Бюджетному кодексу, затраты на социальную защиту учитываются при формировании бюджета муниципального образования. Если доходная часть последнего недостаточна для реализации минимальных государственных социальных стандартов, то соответствующие затраты должны быть компенсированы через дотации и субвенции из бюджетов вышестоящих уровней. При наделении органов местного самоуправления отдельными государственными полномочиями им одновременно должны передаваться материальные и финансовые ресурсы, необходимые для осуществления этих полномочий. Органы местного самоуправления вправе принять к исполнению решения органов государственной власти, ведущие увеличение расходов или уменьшение доходов местных бюджетов, в пределах средств, переданных им в качестве компенсации. На органы государственной власти субъектов Российской Федерации, в свою очередь, возложены обязанности по предоставлению из фондов финансовой поддержки муниципальных образований субъектов Российской Федерации, образуемых в бюджетах субъектов Российской Федерации, финансовой помощи на выравнивание уровня минимальной бюджетной обеспеченности муниципальных образований с целью обеспечения финансирования минимальных государственных социальных стандартов.

Однако на практике конфликтные ситуации закладываются уже на стадии финансового планирования. Поскольку предписанные законом расходные обязательства и доходные возможности не сбалансированы, финансовые отношения региональных и местных властей отличаются непрозрачностью и высокой степенью напряжения. Хотя доля местных бюджетов в консолидированном бюджете Российской Федерации составляет 23%, расходные полномочия, финансируемые из местных бюджетов, - это 32 % в консолидированном бюджете Российской Федерации
. Компенсация затрат на предоставление льгот, предусмотренных федеральным законодательством, муниципальным образованиям недостаточна. 

В обследованных городах уровень возмещения расходов по категориальным выплатам социально уязвимым категориям населения согласно представленным администрациями данным не превышает 25%, за исключением компенсации льгот по законам  «О ветеранах» от 13.01.1995 №5-ФЗ и «О социальной защите инвалидов РФ» от 13.01.1995 №181-ФЗ, которая составляет до 60-70%.

В первую очередь недофинансирование касается профессиональных льгот и выплат. Например, в 1999 г. в Перми расходы местного бюджета по трем федеральным законам, занимающим первые места по объему предоставления льгот и выплат в соответствии с профессиональной принадлежностью получателей («О статусе военнослужащих» от 27.05.1998 №76-ФЗ,  «О федеральных органах налоговой полиции» от 24.06.1993 №5238-1 и «О прокуратуре РФ» от 17.11.1995 №168-ФЗ) составляли 3,8% всех затрат города на реализацию федерального социального мандата. В Арзамасе не были возмещены расходы ни по одному из этих трех законов.

Среди денежных пособий, предусмотренных федеральным законодательством, важнейшим является ежемесячное пособие гражданам, имеющим детей. Во второй половине 1999 г. ежемесячное пособие предоставлялось семьям с доходом ниже прожиточного минимума в трех из четырех обследованных  городов (кроме Томска, где затянулся организационный период смены правил начисления пособия). Введение процедуры оценки нуждаемости снизило число получателей детских пособий на 30-50%. В двух городах на адресной основе предоставлялись также специальные продукты детского питания. Размер ежемесячного пособия составлял 58, 4 руб. в Арзамасе и Новгороде, 67, 2 руб. в Перми и 76 руб. в Томске (с учетом районного коэффициента), что соответствовало 5-7% среднедушевого прожиточного минимума.

Начиная с 1996 г. задолженности по выплате детских пособий получили распространение практически во всех субъектах Российской Федерации за исключением Москвы, Санкт-Петербурга и Самарской области. В 1998 г. в Арзамасе по закону «О государственных пособиях гражданам, имеющим детей» от 19.05.1995 №81-ФЗ процент компенсации составил всего 9,6% - это при том, что именно в соответствие с ним в городе производилось 81% всех затрат на реализацию федерального и областного социального законодательства. 

Погашение задолженности осуществляется в основном путем взаимозачетов, товарами, в счет оплаты за электроэнергию, коммунальные услуги. Например, среди обследованных городов в 1999 г.задолженность по выплате детских пособий имелась в двух городах, причем в Томске она составила до 7 месяцев. В двух других городах ее удалось погасить исключительно за счет не-денежных форм помощи, организации летнего отдыха детей, зачетов по оплате жилищно-коммунальных услуг и т.п. Подобная «бартеризация» препятствует интеграции социальной сферы в нормальную экономическую жизнь муниципальных образований.

Местные социальные программы

С точки зрения методологии оказания социальной помощи нужно отметить высокий уровень адресности местных программ. 

Ценности и цели местной социальной политики

Адресный подход, предполагая направление пособий и других социальных благ тем или иным группам населения, приоритетным с точки зрения социальной политики, воплощает на практике систему ценностей общества. По сравнению с федеральными программами органы местного самоуправления более четко ориентированы на помощь бедным, а не поддержку жизненного уровня тех или иных профессиональных групп или граждан с особыми заслугами перед государством. Однако среди самих бедных выделяются различные группы. В решении классической дилеммы социальной политики: «Помогать ли всем бедным или только тем беднякам, которые заслуживают участия», - большинство социальных работников на местах склоняется ко второму варианту. Это выражается в предоставлении преимущественного права на помощь нетрудоспособным (то есть бедным не по своей вине). Пока незначительное число местных социальных программ направлено на стимулирование самопомощи, комплексную работу с семьей по выведению ее из кризисной ситуации, индикатором которой служит бедность.

Идентификация целевой группы. Критерии и методы оценки нуждаемости

Среди трех признаков, прямо или косвенно характеризующих нуждаемость – социально-демографическая характеристика семьи, текущий денежный доход, имущество – наибольшее значение при определении права на помощь имеют доход или сочетание дохода и категориальной оценки («нетрудоспособные социально уязвимые слои населения», «граждане с особыми заслугами»). 

Денежный доход, включающий заработную плату, предпринимательский доход, алименты и различные социальные выплаты, исчисляется прямыми методами на основе документально подтвержденной информации.  

Категориальная оценка может быть сложносоставной. Например, в Томске выделены следующие четыре категории с учетом степени нетрудоспособности и заслуг перед государством. 

Первая категория:

· одинокие неработающие пенсионеры,

· инвалиды 1 и 2 групп, не имеющие близких родственников, проживающих в Томске;

· неработающие пенсионеры и инвалиды 1 и 2 групп, имеющие на иждивении несовершеннолетних детей.

Вторая категория:

·  неработающие пенсионеры, инвалиды 1 и 2 групп, не входящие в первую категорию;

· инвалиды 3 группы, имеющие иждивенцев,

· семьи, имеющие детей-инвалидов,

· дети-сироты и дети, оставшиеся без попечения родителей в возрасте до 18 лет, являющиеся учащимися, студентами в возрасте до 21 года,

· многодетные семьи, имеющие 3 и более несовершеннолетних детей,

· неполные семьи, имеющие 2 и более несовершеннолетних детей, либо имеющие ребенка в возрасте до 3 лет.

Третья категория:

· беременные женщины,

· неработающие ликвидаторы аварии на ЧАЭС, имеющие инвалидность, не связанную с радиационным воздействием,

· студенческие семьи, имеющие детей, в которых оба родителя – студенты дневных отделений вузов,

Четвертая категория:

дети, больные сахарным диабетом, лейкозом, другими онкологическими заболеваниями.
Самый распространенный метод оценки  нуждаемости – «двойной фильтр», то есть в начале определяется принадлежность к социально уязвимой категории, а затем среднедушевой доход сравнивается с критерием нуждаемости. 

Чаще всего в качестве индикатора, с которым сравнивается доход граждан, обращающихся за помощью, используется административная граница бедности, установленная на уровне 50% прожиточного минимума или прожиточный минимум. 

В качестве иллюстрации укажем, какие из вышеперечисленных методов оценки нуждаемости используются в г. Перми.  В скобках приведены соответствующие примеры местных социальных программ:

· Среднедушевой доход ниже прожиточного минимума (предоставление единовременного пособия семьям, попавшим в экстремальную ситуацию).

· Среднедушевой доход ниже прожиточного минимума и имущественный ценз, а именно наличие второго жилья в собственности (для обеспечения бесплатными школьными завтраками). 

· «Двойной фильтр», то есть принадлежность к социально уязвимой категории и среднедушевой доход ниже прожиточного минимума, а также имущественный ценз, а именно наличие второго жилья в собственности (льготный ремонт жилья).

· Категориальная оценка «принадлежность к социально уязвимым слоям населения» (льготная оплата за содержание детей в муниципальных детских образовательных учреждениях).

· Само-отбор по социальным показаниям: предоставление ночлега и питания лицам без постоянного места жительства.

Оценка нуждаемости косвенными методами (по формуле, учитывающей корреляционные зависимости между доходом и различными характеристиками семьи, например, уровнем образования и иждивенческой нагрузкой) не проводится. Метод самооценки применяется исключительно при предоставлении таких видов социального обслуживания как оказание помощи бездомным или пострадавшим от насилия.

Основные виды социальной помощи

Местные социальные программы включают:

· пособия в денежной форме;

· пособия в натуральной форме;

· бесплатное или льготное предоставление услуг;

· скрытые дотации населению;

· социальное обслуживание в муниципальных социальных учреждениях (информационно-консультативная, социально-психологическая, медико-социальная помощь) и на дому.
Более подробная характеристика денежной помощи приведена в таблице 2. 

Таблица 2. Программы денежной помощи местного уровня (1999)

Виды помощи
Арзамас
Новгород
Томск
Пермь

Материальная помощь





Количество программ социальной помощи


11
7
7
2

Периодичность выплат
Раз в месяц,

год

(в зависимости от категории получателей)


Раз в месяц, квартал, полугодие (в зависимости от категории получателей)


Раз в месяц, квартал, год (в зависимости от категории получателей)


Раз в год

Форма предоставления помощи (фиксированная, компенсационная, смешанная):


смешанная
фиксированная
смешанная
фиксированная

Общий объем денежных выплат (руб.):
1,501,062
426,480
1,526,950
6,207,535

Общий объем денежных выплат на одного получателя (руб.):
13.5
1.8
3.2
6.1

Доля программ, основанных на уровне доходов получателей в общем объеме материальной помощи (%):
76%
100%
Около 80%

100%

Доля программ, основанных на уровне доходов получателей без учета категориальной принадлежности в общем объеме материальной помощи (%):
33%
65%
0%
100%

Помощь в натуральной форме обычно осуществляется по следующим направлениям:

· приобретение и доставка топлива,

· предоставление продуктовых наборов и бесплатного горячего питания,

· бесплатное предоставление одежды,

· раскрой одежды, ремонт бытовой техники и т.п. социально-бытовые услуги.

Льготы местного уровня, прежде всего бесплатный проезд на городском пассажирском транспорте для пенсионеров,  приводят к существенным тратам. Так  Пермь расходует на эти цели в три раза больше, чем на программу денежных пособий малоимущим.

Муниципальная система социального обслуживания

Для оказания специализированной социальной помощи в 1990-е годы буквально с нуля муниципалитеты создали обширную сеть соответствующих учреждений. Как уже отмечалось, это наиболее весомая часть бюджета на социальную политику. Типовыми являются территориальные центры социального обслуживания населения, чье создание было инициировано федеральными законами и нормативными актами Министерства труда и социального развития (в ряде субъектов Федерации такие центры находятся в ведении областных или республиканских органов управления). В их составе, как правило, есть отделения общего и специализированного социально-медицинского обслуживания на дому, отделения дневного пребывания, отделения социально-бытового обслуживания. Это прогрессивная стационарозамещающая форма обслуживания. В 1999 г. в обследованных городах средняя стоимость обслуживания в этих центрах составляла 170 руб. в месяц. 

Распространены также временные приюты и учреждения социальной реабилитации для несовершеннолетних, центры социально-трудовой реабилитации лиц из дезадаптированных групп населения (ночлежки), реабилитационные центры для детей с ограниченными возможностями. В последнее время (во многом благодаря общественности) начали создаваться кризисные центры для пострадавших от насилия, телефоны доверия. 

Несмотря на все разнообразие муниципальных учреждений, можно выделить их следующие основные функции: 
1) Организация социального обслуживания на дому одиноких граждан и граждан, частично утративших способность к самообслуживанию в связи с преклонным возрастом, болезнью, инвалидностью (социально-бытовые, социально-медицинские и др. услуги).

2) Предоставление временного приюта детям-сиротам, детям, оставшимся без попечения родителей, безнадзорным несовершеннолетним, детям, оказавшимся в трудной жизненной ситуации, гражданам без определенного места жительства и определенных занятий, гражданам, пострадавшим от физического или психического насилия, стихийных бедствий, в результате вооруженных и межэтнических конфликтов и другим нуждающимся.

3) Организация дневного пребывания в социальном учреждении граждан преклонного возраста и инвалидов, сохранивших способность к самообслуживанию и активному передвижению, а также других лиц, в том числе несовершеннолетним, находящихся в трудной жизненной ситуации.

4) Консультативная помощь по вопросам социально-бытового и социально-медицинского характера, психолого-педагогическая помощь, социально-правовая защита.

5) Реабилитационные услуги, в том числе помощь в профессиональной, социальной, психологической реабилитации инвалидам, лицам с ограниченными возможностями, несовершеннолетним правонарушителям, другим гражданам, попавшим в трудную жизненную ситуацию и нуждающимся в реабилитационных услугах.

За редкими исключениями (например, дом-интернат для ветеранов войны и труда и психоневрологический интернат в г. Арзамасе) стационарные учреждения для граждан, утративших способность к самообслуживанию, не находятся в ведении муниципальных образований.

Если в начале периода формирования муниципальных систем социальной защиты основной акцент делался на экстренные меры по смягчению социальных последствий реформ, то затем пришло осознание пределов количественного роста социальных учреждений и интерес к комплексным формам социальной помощи, в том числе к сотрудничеству с общественными организациями.

Участие общественности в социальном обслуживании

Возможности получения социального обслуживания, особенно в крупных городах, шире, чем спектр услуг, предоставляемых муниципальными социальными учреждениями. Помимо государственных социальных центров, граждане могут обратиться в общественные благотворительные организации.

Среди обследованных городов наиболее развитым является общественный сектор Великого Новгорода (около 250 активно работающих организаций) и Перми (около 600 активно работающих организаций), причем если в первом случае принципиальную роль сыграли ресурсы международных благотворительных фондов, то во втором – преимущественно местные ресурсы, в том числе пожертвования бизнеса. Наименее развитым является общественный сектор Арзамаса, где из 10 активно действующих организаций три были зарегистрированы в 1999-2000 г.

В среднем социальным обслуживанием занимается 30-35 % от общего числа активно действующих организаций. В Арзамасе и Томске этот показатель несколько ниже  – около 20 %. Приоритеты большинства других общественных объединений находятся в плоскости профессиональных и образовательных интересов, организации общения и досуга. Организации, которые оказывают социальные услуги, преимущественно сформировались на основе групп самопомощи и взаимной поддержки. Типичными примерами являются клубы инвалидов, ассоциации выпускников детских домов, ассоциации родителей детей, больных астмой и т.п. Деятельность, которую ведут такие общественные организации, зачастую не является собственно услугой: стандартизированной, воспроизводимой в значительном масштабе, отвечающей определенным требованиям. 

Причиной обращения общественного сектора к той или иной социальной проблеме чаще всего является соответствующий «пробел» в государственной или муниципальной социальной политике: неэффективное решение проблемы государственными и муниципальными социальными службами либо вообще отсутствие внимания к проблеме (например, насилие в семье). 

Во многих случаях именно общественные организации выступили инициаторами работы с той или иной группой, нуждающейся в социальном обслуживании. Например, в Томске общественная организация создала первый приют для бездомных, который в 1999 г. получил муниципальный статус, существенно расширил свою материальную базу и открылся уже в новом качестве как муниципальный центр «Приют для лиц без определенного места жительства». 

Позитивной характеристикой негосударственный социальных учреждений является их гибкость, мобильность, способность оперативно улавливать запросы населения и реагировать на них, предлагая новые социальные технологии. Оборотной стороной медали является низкая «пропускная способность» общественных организаций. Большинство из них ориентировано на членов своих организаций (обычно до 20 человек). Организации, привлекающие клиентов не из числа своих членов, как правило, могут предоставить услуги не более 10-15 посетителям в месяц. 


Потенциал общественности в области социального обслуживания пока полностью не раскрыт. Причиной этому служат два обстоятельства:

· недостаток технологизации, подробного описания социальных услуг;

· недостаточное развитие конкурсных механизмов финансирования социальных услуг (социального заказа). За исключением Перми, где развита система конкурсного предоставления грантов на реализацию социальных проетов, взаимодействие негосударственных организаций и администрации города развивалось пока только в формах предоставления помещения, организационно-технического содействия, разового финансирования мероприятий. 

Оценка эффективности

Оценка деятельности социальных служб сегодня осуществляется органами местного самоуправления исключительно в количественных показателях (численность граждан, получивших ту или иную социальную помощь, рост числа учреждений и т.п.). Предпринимаются только отдельные попытки оценить эффект работы социальных учреждений через изменения, происходящих в жизни людей после получения социальной помощи и услуг в данных учреждениях. Примером может послужить выборочное социологическое обследование, проведенное в Перми в 1998 г. Оно показало заметное позитивное влияние на уровень благосостояния клиентов более чем в 40% случаев, улучшение психологического состояния – более чем в половине случаев.

Отсутствует практике оценки эффективности социальных программ с точки зрения адресности - того, какая часть выделенных ресурсов доходит до целевой группы беднейших семей, каков уровень ошибок включения и исключения. 
Не используются такие показатели эффективности организации социальных программ как соотношение административных издержек и программных издержек.
ОСНОВНЫЕ ПРОБЛЕМЫ СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НА МЕСТНОМ УРОВНЕ

Подводя итоги, можно выделить следующие проблемы.

1. Низкий уровень финансирования не соответствует потребностям населения. Ни одна из местных программ не ставит целью значительное улучшение благосостояния малоимущих. Во многом это обусловлено тем, что исполнение государственных полномочий не обеспечено финансово, необходимость предоставления категориальных льгот, прежде всего в жилищно-коммунальном хозяйстве и на транспорте, истощает бюджетные ресурсы муниципальных образований. 

2. В целом органы местного самоуправления пока недостаточно внимания уделяют минимальным стандартам жизнеобеспечения. Примером может послужить г. Томск, где на фоне многомесячной задолженности выплат не только федеральных детских пособий, но и местных пособий по нуждаемости  из городского бюджета финансируются многочисленные программы в области дополнительного образования.

3. Органы местного самоуправления демонстрируют значительный опыт в обеспечении адресности помощи. Однако с точки зрения методологии, дизайна адресных программ отмечены следующие недостатки:

· Определение права на участие в программе. Использование «двойного фильтра» в качестве наиболее распространенного метода оценки  нуждаемости приводит к высокой доле так называемых «ошибок исключения». Например, работающие бедные семьи, не относящиеся к какой-либо целевой группе, не получают социальных выплат

· Формула пособия. Действующая система льгот носит бинарный характер: часть граждан получает помощь фиксированного размера; остальные не получают ничего. Это не позволяет обеспечить защиту от бедности на  равноправной основе, так как семьи с крайне низкими доходами получают тот же размер помощи, что и семьи с доходами чуть ниже границы бедности.   
· Социальное иждивенчество. Большинство программ носит пассивно-распределительный характер, не направлено на стимулирование роста трудовых доходов, на комплексную работу с семьей по выведению ее из кризисной ситуации.

3. С точки зрения организации и управления социальными программами существенными недостатками являются следующие:

· Социальная поддержка населения до сих пор не стала единым объектом управления и планирования. Поскольку четкая межведомственная координация  не налажена, органы местного самоуправления не имеют целостного представления о совокупных социальных расходах муниципалитета, включая фактические затраты на льготы и скрытые дотации (пользование услугами учреждений комплекса социальной сферы в части, превышающей затраты на реализацию государственных социальных стандартов), а также о реальном количестве граждан, воспользовавшихся различными социальными благами. 
· Нет данных об административных издержках, прогрммные издержки учитываются неполностью. Учет затрат на реализацию социальных программ обычно ограничивается суммой выплат населению. Например, затраты на предоставление натуральной помощи включают только стоимость продуктов в праздничных наборах, не включая расходы на доставку и упаковку. 
· Слабый уровень координации. Предоставление многочисленных пособий и льгот плохо скоординировано. Цели и мотивации отдельных программ могут противоречить друг другу. В результате увеличиваются административные расходы, затрудняется доступ клиентов к получению помощи, возникает необходимость дублирования многочисленных правок о доходах и т.п. Пособия начисляются без учета потребности в тех или иных видах социального обслуживания.    

· Нет опыта размещения муниципальных заказов на социальное обслуживание на конкурсной основе. Хотя общественный сектор играет существенную роль в социальном обслуживании населения, базовые услуги, прежде всего социальное обслуживание на дому, оказываются исключительно муниципальными или государственными учреждениями. 
· Оценка эффективности. Оценка деятельности социальных служб осуществляется органами местного самоуправления преимущественно в количественных показателях (численность граждан, получивших ту или иную социальную помощь, рост числа социальных учреждений и т.п.), а не с точки зрения влияния на улучшение положения семьи, через изменения, происходящие в жизни людей после получения социальной помощи. Нет практики оценки эффективности социальных программ с точки зрения адресности - того, какая часть выделенных ресурсов доходит до целевой группы беднейших семей, каков уровень ошибок включения и исключения. Не используются такие показатели эффективности организации социальных программ как соотношение административных издержек и программных издержек.

Все эти проблемы взаимосвязаны. Так отсутствие методики учета административных издержек и неполный учет программных затрат приводят к тому, что расходы на предоставление  помощи в натуральном виде систематически занижаются. В результате создается ложное мнение о преимуществах натуральной помощи. Примером нерационального управленческого решения, обусловленного отсутствием учета административных затрат, является субсидирование магазинов типа «Ветеран».

Эти же факторы препятствуют развитию конкурсного распределения муниципальных заказов на социальное обслуживание. Органы управления социальной защитой испытывают сложности в составлении технического задания, для которого необходимы описание и спецификация услуг и расчет их средней стоимости на одного потребителя.  В результате социальный заказ ограничивается грантовой системой поддержки проектов, разработанных по инициативе заявителя. 

Полный состав и реальная стоимость пакета социальной помощи неизвестны ни семье получателей социальных благ, ни органам управления социальной защитой. Поэтому невозможно адекватно оценить изменения, происходящие в жизни клиентов при получении помощи, определить эффективность реализации социальных программ.
ИННОВАЦИИ НА МЕСТНОМ УРОВНЕ

Инновации будут рассмотрены преимущественно на примере четырех городов, а именно Арзамаса (программа адресной помощи «Социальное питание», организация приема населения по принципу «одного окна»), Великого Новгорода (конкурс муниципального заказа «Социальное обслуживание на дому»), Перми (программа «Комплексная социальная поддержка семей с несовершеннолетними детьми», целевая группа – малоимущие семьи, которые имеют трудовой потенциал), Томска (конкурс муниципального заказа «Социальная реабилитация подростков с ограниченными возможностями»). Все они находятся в стадии реализации за исключением новгородского конкурса и арзамасской программы «Социальное питание», по которым на данный момент разработан пакет нормативно-методической документации. Оценка эффективности реализации вышеупомянутых адресных социальных программ будет проведена в 2001 г.

Действия по проведению социальных реформ на местном уровне включают три основных направления:

· повышение адресности оказания социальной поддержки населения;

· организационные и управленческие инновации;

· внедрение конкурсного финансирования социального обслуживания населения.
Принципы повышения адресности

Обобщая муниципальные концепции перехода к адресной социальной защите и соответствующие программные документы, можно выделить следующие принципы, на которые при проведении реформы опираются органы местного самоуправления
: 

· Выбор модели социальной защиты в зависимости от уровня социальной дифференциации. В городах, где экономическое неравенство значительно, целесообразно повышать долю участия населения в финансировании социальной сферы, определяя размер платежей по максимально допустимым федеральными стандартами ставкам, и одновременно адресно защищая бедных. 

· Сосредоточение общественных ресурсов на помощи беднейшим семьям. Эффективность. Поиск оптимального баланса между необходимостью точно идентифицировать граждан, входящих в целевую группу, и снизить уровень ошибок включения и ошибок исключения) с одной стороны, и административными издержками на обеспечение адресности с другой стороны.

· Дифференцированный размер помощи, защита от бедности на равноправной основе. Вместо действующей системы “все или ничего” и предоставления пособий фиксированного размера предлагается обеспечивать больший размер помощи семьям с наиболее низким уровнем доходов. 

· Предотвращение социального иждивенчества, стимулирование получателей помощи к самостоятельному увеличению своих доходов. В связи с этим принципом вводится различение «социальной помощи» и  «социальной поддержки». Под социальной помощью понимаются  конкретные меры содействия со стороны государства и местного самоуправления, в частности распределение пособий и социальных благ в соответствии с нуждаемостью. Однако должны быть и другие механизмы, стимулирующие семью (человека) не только принимать помощь, но и искать свои новые личностные и семейные ресурсы, проявлять инициативу, самостоятельность, предприимчивость в разрешении жизненных трудностей. Под социальной поддержкой понимается активизирующая система помощи, которая включает различные структуры поддержки и использует в этих целях различные возможности, представленные в социальном окружении города. Получателю помощи предлагается заключить контракт с органами социальной защиты, в котором предоставление пособий увязывается со встречными обязательствами (например, пройти курс лечения от алкоголизма).

· Семья как основная социальная единица, которой оказывается поддержка. Подчеркивается важность перехода от представления о социально незащищенных категориях населения как объекте социальной помощи к представлению о семье, переживающей трудную жизненную ситуацию  с ее конкретным запросом на помощь в качестве субъекта социальной поддержки
. В связи с этим поощряется комплексный подход, например, в программах пресечения и предотвращения насилия в семье реабилитационные мероприятия предлагаются не только жертвам насилия, но и детям-свидетелям насилия и гражданам, осуществляющим насильственные действия.

· Индивидуализация социального обслуживания. Социальный работник помогает сформулировать эти проблемы и вместе с заявителем составляет «пакет социальной помощи», включающий и пособия, и участие в тех или иных специализированных программах социально-психологической помощи, и другие виды поддержки. 

· Демонополизация социальной сферы. Адресные субсидии призваны помогать конкретному человеку, а не поддерживать неэффективную деятельность поставщиков услуг. Одним из механизмов демонополизации является внедрение социального заказа - конкурсные формы финансирования социального обслуживания через заключение контрактов на возмездное оказание услуг и поддержки социально значимых проектов через предоставление грантов.

Ресурсы для перехода к адресной системе социальной защиты

Финансирование программ, защищающих интересы малоимущих граждан, может существенно увеличиться за счет оптимизации бюджета комплекса отраслей социальной сферы и выявления внутренних финансовых и организационных резервов муниципальных образований даже без изменения федерального социального законодательства. Основной механизм – перевод скрытых дотаций
 и категориальных льгот, предусмотренных местным законодательством, в адресную форму, а также уточнение порядка предоставления и компенсации льгот, предусмотренных федеральным и региональным законодательством. Это существенные резервы. Например, в 1999 г. сверхнормативные бюджетные дотации на финансирование московской системы дошкольного образования составили не менее 280 млн. руб., что эквивалентно 6% всех средств, предусмотренных в городском бюджете на социальную поддержку малообеспеченных граждан. В том же году в Ярославле только за счет уточнения порядка начисления льгот по оплате жилищно-коммунальных услуг и их компенсации был выявлен резерв в размере более 440 тыс. руб. ежемесячно, что равно одной пятой потребности в финансировании программы пособий по нуждаемости 10% самых бедных семей.

При оптимизации социального бюджета в Арзамасе и Перми городах были учтены следующие возможности:

1. Сокращение сверхнормативных затрат на комплекс социальной сферы и соответственно скрытых дотаций населению. 

2. Ликвидация местных льгот, которые неправомерно считались обязательствами федерального уровня.

3. Устранение фактов неправомерного расширения круга льготников и объема предоставляемых льгот, ликвидация «двойного счета» (например в случае, когда одно и то же физическое лицо имеет право на бесплатный проезд в городском транспорте по нескольким основаниям). 

4. Более широкое использование возможностей повышения адресности, предусмотренных  федеральным законодательством (в частности, в области обеспечения детей первого - второго года жизни специальными молочными продуктами детского питания). 

Методология программ адресной социальной поддержки населения

Оценка нуждаемости

В местных инновационных программах целевой группой для назначения адресной социальной помощи считаются малоимущие семьи или одиноко проживающие малоимущие граждане со среднедушевым доходом ниже прожиточного минимума, а также семьи или одиноко проживающие граждане, попавшие в экстремальную ситуацию. 

Поэтому для определения права на участие в этих программах как правило не используются категориальные оценки, которые дают высокую долю ошибок включения, то есть допускают предоставление социальных оценки не бедным, а также «двойной фильтр», исключающий работающих бедных из числа получателей помощи. Применяются преимущественно прямые методы исчисления денежных доходов или сочетание этих методов и оценки имущества. Среди различных способов оценки имущественного потенциала  преимущество отдается «имущественному цензу», то есть ограничению числа получателей помощи только теми, кто не владеет определенным имущества, прежде всего вторым жильем. 

Хотя методика исчисления дохода для получения права на государственную социальную помощь предполагает использование метода «вмененного дохода от имущества» в виде земельных участков и подсобного хозяйства, инновационные социальные программы в вышеупомянутых городах его не предусматривают. 

Исчисление «трудового» и «социального» дохода

Реализация принципа стимулирования получателей помощи к самостоятельному увеличению своих доходов привела к появлению новаторского метода оценки денежного дохода. Доходы от трудовой деятельности и использования имущественного потенциала, с одной стороны, и доход от социальных выплат, с другой стороны, исчисляются раздельно. К первому виду доходов относят заработную плату, премии, доход от индивидуальной трудовой деятельности, доход от сдачи имущества в найм, вещевое и денежное довольствие военнослужащих и т.п.; ко второму виду доходов – пенсии, пособия, стипендии, алименты и т.п.

Для исчисления «трудового дохода» применяется понижающий коэффициент. Чтобы создать дополнительные мотивы к трудоустройству при вторичном обращении за помощью используются также стимулирующие вычеты из трудового дохода.

Например, в пилотной программе помощи малоимущим семьям, имеющим трудовой потенциал (г. Пермь), используются следующие формулы: 

При первичном обращении  за помощью 

Д1 = 0, 75 Дтруд.1 + Дсоц.1, где 



(1)

Д1 – совокупный денежный доход семьи при первичном обращении,

Дтруд.1 – «трудовой доход» семьи при первичном обращении, 

Дсоц.1 – «социальный доход» семьи при первичном обращении, 

0,75 – понижающий коэффициент

При вторичном обращении 

Д2 =  0,75 х ( ДТруд.2 - 200 руб.) + Дсоц.2 , где 
 

(2) 

Д2 - совокупный денежный доход семьи при вторичном обращении,

Дтруд.2 – «трудовой доход» семьи при вторичном обращении, 

Дсоц.2 – «социальный доход» семьи при вторичном обращении, 

200 руб. – стимулирующий вычет из «трудового» дохода

Дифференцированный размер помощи

Исторически одним из первых примеров оказания помощи в дифференцированном размере стало нижегородское областное пособие малоимущим семьям, которое было введено в 1993 г. по инициативе тогдашнего губернатора Б.Е. Немцова. Пособие рассчитывается по формуле «компенсация разницы между административной границей бедности и доходом», что позволяет выплачивать наибольшую сумму пособия самым бедным. К сожалению, как показал анализ реализации этой программы в г. Арзамасе, сегодня из-за ограниченности финансовых ресурсов эта программа практически утратила свое значение. Высокий порог нуждаемости и низкий размер пособия не позволяют достичь реальных сдвигов в уровне благосостояния семьи (право на получение пособия имеют только семьи, в которых среднедушевой доход составляет менее 20% прожиточного минимума, а максимальный размер пособия составляет не более 60 рублей на каждого члена семьи ежемесячно).

В пермской городской пилотной программе по формуле «компенсация разницы» рассчитывается не только денежное пособие по нуждаемости, но и весь совокупный социальный пакет, включающий широкий спектр льгот и выплат в различных отраслях комплекса социальной сферы. Максимальный размер социального пакета на одного члена семьи не превышает разницы между среднедушевым прожиточным минимумом, рассчитанным Госкомстатом области, и совокупным денежным доходом на одного члена семье:

МСП = ПМ - Д,                  где 





(3)


МСП – максимальный размер социального пакета на одного члена семьи

ПМ – среднедушевой прожиточный минимум.

Размер ежемесячного денежного пособия в составе социального пакета рассчитывается с учетом шкалы эквивалентности, показывающей экономию ресурсов от эффекта совместного проживания нескольких членов семьи, и не превышает: 

10 % прожиточного минимума (ПМ) на одного получателя помощи,

15 %  ПМ на семью из двух человек,

20 % ПМ на семью из трех человек,

22,5% ПМ на семью из 4 человек,

37,5 % ПМ на семью из 5 человек,

45 % ПМ месяц  на семью из 6 человек,

53,5 % ПМ месяц на семью из 7 человек, 

60 % ПМ месяц на семью из 8человек,

67,5 % ПМ  месяц  на семью из 9  человек,

75 % ПМ в месяц на семью из 10  человек.  

Среди планируемых инноваций интерес представляет проект арзамасской программы «Социальное питание». Предполагается, что максимальный размер пакета продовольственной помощи не будет превышать разницы между денежным эквивалентом продуктовой корзины и долей средств, которые семья с низкими доходами по статистике тратит на питание (по различным оценкам это от 52% до 68%).   

МПП = ПК – 0,6Д, где 






(4)

МПП – максимальный размер продовольственного пакета,

Д – совокупный денежный доход.

Предоставление комплексной социальной поддержки

Примером комплексного подхода к нуждам малообеспеченных семей является проект комплексной социальной помощи в Мотовилихинском районе г. Перми. К участию в этой адресной программе были приглашены 100 малоимущих семей с несовершеннолетними детьми.

Низкий уровень доходов, экономическое неблагополучие рассматриваются в программе как индикатор социально-психологического неблагополучия, свидетельство того, что у семьи есть определенные проблемы. Адресная поддержка не ограничивается распределением пособий, она предполагает и стимулирует «встречное» движение со стороны получателей благ, ориентирует на самопомощь, активизацию трудового потенциала семьи, рост доходов. “Встречные обязательства» получателя помощи фиксируются в контракте с органами социальной защиты. 

Основные характеристики программы:
· Определение права на участие на основе оценки нуждаемости с учетом имущественного ценза. 

· Социальный пакет: денежная помощь, помощь в натуральной форме, социальные услуги, рекомендации по повышению дохода семьи, включая трудовую помощь и т.п. 

· “Ведение случая” конкретной семьи

· Оценка доходов и материального положения семьи.

· Выявление причин, по которым семья попала в число мало обеспеченных.

· Подбор индивидуального «социального пакета»;

· Оценка эффективности помощи, «обратная связь».
· Ориентация на работу по месту жительства (проект реализуется при непосредственном участии активистов ОТОС) 
· Взаимодействие с общественными организациями, которые участвуют в предоставлении необходимых социальных услуг (переобучение, реабилитационные мероприятия и т.п.)
Организация и управление


Многие органы местного самоуправления сегодня уделяют существенное внимание интеграции локальных баз данных и других форм хранения информации о получателях социальной помощи. Примером может послужить информационно-поисковая система «Социальный паспорт семьи» в муниципальном образовании «Выселковский район» Краснодарского края
. 

Примером интеграции различных видов помощи может послужить вышеупомянутый проект программы “Социальное питание”, которая объединит все действующие сегодня виды продовольственной помощи – от продуктовых наборов и талонов на питание в благотворительной столовой до школьных завтраков и молочных смесей.


Ассоциация сибирских и дальневосточных городов инициировала работу по оценке совокупных затрат города на социальные нужды уделяет. В настоящее время такой проект  проводится в Новокузнецке при научно-методическом содействии Новокузнецкого филиала Кемеровского государственного университета.

Комплексной инновацией является организация приема населения по принципу «одного окна» в г. Арзамасе. В настоящее время она охватывает одну седьмую часть населения. Модель, основанная на разделении первичного приема в комитетах самоуправления по месту жительства и начисления пособий и оказания специализированной социальной помощи в муниципальных учреждениях и общественных организациях, представлена на рис.2. Заявление на все виды государственной и местной социальной помощи, включая детские пособия и жилищные субсидии, подается по месту жительства, что существенно экономит время клиентов и снижает административные расходы. 

Реализация данной модели требует четкой согласованности действий различных социальных служб и органов управления городского и территориального уровня, а также высокого уровня квалификации социальных работников, ведущих прием по месту жительства. Желательно создание для них компьютеризированных рабочих мест.

 На данный момент в Арзамасе пособия начисляются в различных учреждениях, в том числе в Центре жилищных субсидий и управлении социальной защитой населения. В перспективе эти вопросы будут переданы в ведение единого городского Центра социальной помощи.

Организация работы по принципу «одного окна» состоит из трех основных этапов:

1. Первичный прием граждан по месту жительства в Комитетах самоуправления (в будущем - районных филиалах Центра социальной помощи). Социальный работник проводит индивидуальное собеседование с заявителем, в ходе которого определяются потребности и нужды клиента, формируется индивидуальный пакет социальной помощи, льгот и услуг (план социального обслуживания). Социальный работник принимает и оформляет с клиентом заявление – договор. В заявлении – договоре клиентом отмечается тот вид помощи (пособие, льготы, субсидии, компенсации, услуги), который хотелось бы получить. Заявление – договор включает  в себя данные о составе семьи, имущественном положении, доходах ее членов (трудовых и не связанных с трудовой деятельностью) с приложением соответствующих документов. Социальный работник производит расчет среднедушевого дохода семьи за период, указанный в представленных документах, выдает клиенту расписку о принятии заявления и документов на назначение помощи и в трехдневный срок направляет их с сопроводительной запиской в соответствующие учреждения (в будущем в Центр социальной помощи). 

2. Решение о назначении помощи (либо об отказе в ее предоставлении)  доводится до клиента в десятидневный срок специальным извещением.  Назначение и выплата помощи осуществляются соответствующими муниципальными учреждениями (в будущем – централизованно Центром социальной помощи), оказание социальных услуг – муниципальными учреждениями и общественными организациями в рамках заключенного социального заказа. Услуги оказываются как на льготной, так и бесплатной основе (в зависимости от данных «социального паспорта» семьи). 

3. «Ведение случая» каждого конкретного клиента, в том числе мониторинг исполнения плана социального обслуживания, осуществляет социальный работник по месту жительства. «Социальный паспорт» данной семьи передается в банк данных получателей помощи. В будущем анализ проделанной работы и оценку эффективности оказанных услуг будет проводить аналитический отдел Центра социальной помощи. Он также будет аккумулировать сведения о влиянии оказанной помощи на положение клиента; при необходимости обеспечит формирование нового плана обслуживания. Все данные о получателях помощи будут заноситься в банк данных семей города, что позволяет сформировать «социальный портрет» города в целом. База данных содержит сведения о полученных семьями социальных выплатах и бесплатных (льготных) услугах.

Муниципальный заказ на социальное обслуживание


Конкурсные механизмы финансирования в социальной сфере предусматривают предоставление грантов на реализацию социально значимых проектов, целевое финансирование благотворительных программ, а также заключение договоров на возмездное оказание социальных услуг. Если первые две формы работы получили уже достаточно широкое распространение в российских городах, то развитие системы муниципального заказа на социальное обслуживание населения только началось. Как уже отмечалось, это оказалось более трудной задачей для органов управления социальной защитой. Конкурсная документация на размещение муниципального заказа на социальное обслуживание включает перечень и спецификацию конкретных работ и услуг, требуемый результат и качество обслуживания, квалификационные стандарты для исполнителя, а также численность обслуживаемых. Для подготовки технического задания необходимо определить среднюю удельную стоимость обслуживания (например, стоимость обслуживания на дому одного инвалида). 


Первые конкурсы муниципального заказа на социальное обслуживание объявлены осенью 2000 г. в Перми и Арзамасе и до конца текущего года пройдут в Великом Новгороде и Томске. Новгородский конкурс примечателен тем, что предполагает размещение муниципального заказа на один из наиболее распространенных и стандартных видов социального обслуживания, а именно оказание социальной помощи одиноко проживающим пенсионерам и инвалидам на дому. Техническое задание включает следующие услуги:

· Организация питания, включая доставку продуктов на дом.

· Содействие получению медицинской помощи, в т.ч. сопровождение в медицинские учреждения.

· Поддержание условий проживания в соответствии с гигиеническими нормами.

· Содействие в организации юридической помощи и иных правовых услуг.

· Содействие в организации ритуальных услуг.

· Другие надомные социальные услуги (например доставка воды и топлива).

· Специализированные медико-социальные услуги: оказание экстренной доврачебной помощи (медицинские манипуляции, уколы, процедуры), кормление ослабленных больных.

· Мелкие бытовые услуги (не входящие в перечень услуг ЖЭУ): замена лампочки, мелкий ремонт сантехнического оборудования, мелкий ремонт одежды и т.п..

· Дополнительные социальные услуги на условиях полной или частичной оплаты.


Томский конкурс предполагает реализацию новаторской социальной технологию комплексной работы с подростками с ограниченными возможностями. Техническое задание включает два типа работ, а именно управление, «ведение случая» каждого подростка, в том числе составление плана социального обслуживания с учетом индивидуальной программы реабилитации совместно с управлением социальной защиты населения и медико-социальной экспертной комиссией, и оказание конкретных услуг в следующих областях:

· Социальная адаптация подростков (в т.ч. обучение навыкам самообслуживания, поведения в быту и общественных местах, самоконтролю, приемам бытовой адаптации, навыкам общения и др.).

· Социально-психологическая помощь подросткам и их родителям (в том числе игротерапия; тренинги; консультирование родителей подростков с ограниченными возможностями, вопросам семейного воспитания и развития личности; консультирование по вопросам планирования семьи и др. ).

· Образовательные программы для подростков (профориентация, обучение трудовым навыкам, в том числе работе на компьютере, помощь в трудоустройстве и др.). 

СТРАТЕГИЯ РЕФОРМИРОВАНИЯ СОЦИАЛЬНОГО СЕКТОРА: РОСТ РОЛИ ТЕРРИТОРИЙ

Стратегия реформирования социального сектора
 предусматривает максимальное расширение самостоятельности территорий в принятии решений относительно того, какие социальные выплаты действительно нужны на этой территории, в каких объемах и каким образом, в какой форме они должны предоставляться. Основная задача федеральной власти при таком подходе – с помощью межбюджетного выравнивания способствовать повышению эффективности системы социальной защиты населения и снижению уровня бедности. Механизмы, призванные обеспечить адресность социальной помощи, могут варьироваться в региональном разрезе в зависимости от бюджетных возможностей территорий, уровня жизни, особенностей занятости населения, местных традиций. В связи с этим полномочия по определению размеров и форм предоставления помощи предлагается передать на региональный и муниципальный уровень.

Чтобы высвободить необходимые бюджетные ресурсы для оказания адресной помощи, требуется сокращение бюджетных субсидий производителям товаров и услуг, а также льгот и выплат, предоставляемых по категориальному принципу. При этом необходимо более широкое использование процедур обязательной проверки нуждаемости получателей льгот, а также установление ограничений на общее число видов социальной помощи, которые могут одновременно предоставляться одной и той же семье. Это приведет к значительному увеличению доли средств, распределяемых в пользу наименее обеспеченных домохозяйств. Однако механизмы проверки нуждаемости позволят решить эту задачу только в том случае, если они будут хорошо адаптированы к местным условия. При таком подходе у регионов появится возможность сконцентрировать средства для защиты беднейших семей на основании наиболее эффективных моделей, разработанных в различных территориях.

В сфере социальных услуг приоритетными направлениями должны стать расширение возможностей граждан выбирать производителей услуг и диверсификация социального обслуживания на основе активного привлечения негосударственного сектора.

Как показывает данная работа, органы местного самоуправления имеют необходимый потенциал и опыт реализации инновационных проектов для решения этих стратегических задач. 










� Гильченко Л.В. «Местное самоуправление», http://www.csr.ru/conferences/gil.html


� В развитых странах 1990-е годы характеризуются увеличением числа местных социальных программ и соответствующим перераспределением ресурсов между различными уровнями власти: федеральным правительством, штатами и округами (США и другие федеративные государства) или центральной государственной администрацией, губерниями и местными коммунами (Финляндия и другие унитарные государства).


� Пенкова-Люейер П., Рагозина Л. Социальная политика муниципальных образований: содержание, приоритеты, механизмы осуществления. // Муниципальное управление, вып.3, М. 2000, с.59-60.


� Социальные последствия экономических преобразований и приватизации в Российской Федерации, РФ и ЕС: Социальный диалог, EDRUS 9410, декабрь 1996 – июнь 1999, http:\\ www.tacis-moe.ru/books/frame_library_ru/htm/


Либоракина, М.И. Адресная  социальная поддержка населения: уровень местного самоуправления, вып.1, Фонд «Институт экономики» города», 1998


� Социологическая служба “Мониторинг”. См.: Нечаев В. Богатые тоже платят: по счетам социальных проблем. А как относится к этому общество? // Деньги и благотворительность. 1997. №5 (17). С.3-8. 


� Адресная социальная помощь: теория, практика, эксперимент. Под ред. академика РАЕН Римашевской Н.М., Министерство труда и социального развития Российской Федерации, Институт социально-экономических проблем народонаселения РАН, М., 1999.


Мисихина С.Г. Социальные пособия, льготы и выплаты в Российской Федерации, распределение по группам населения с различным уровнем дохода: проблемы и решения. TACIS, проект «Социальные последствия преобразований и приватизации в Российской Федерации» (EDRUS 9410), М., 1999.


� Назначение проекта – оказать содействие проведению социальных реформ на городском уровне, включая усиление адресности помощи, отказ от уравнительного принципа распределения социальных благ и увеличение объема помощи беднейшим; повышение эффективности расходов бюджета на социальные нужды, в том числе за счет развития конкурсного финансирования в социальной сфере. Деятельность проекта также направлена на активизацию созидательного потенциала территориального самоуправления и общественного некоммерческого сектора, преодоление традиционного отношения к населению как к пассивному объекту оказания помощи. 


Проект включает три основные компоненты: 


Разработка и реализация новых программ социальной поддержки (оценка нуждаемости и дефицита располагаемых ресурсов; комплексная характеристика проблем семьи, способствующих устойчивой бедности; назначение соответствующего пакета пособий и услуг, мониторинг и оценка эффективности).


Административная реформа (организация обслуживания по принципу «одного окна», оценка административных издержек, введение единой формы заявления на все виды помощи).


Муниципальные конкурсы на социальное обслуживание населения (разработка технического задания,  организация конкурсных процедур, мониторинг исполнения договорных обязательств, оценка эффективности).


� Овчарова Л. , Либоракина М. Бедность в Российской Федерации: специфика городов. Фонд «Институт экономики города», 2000 г. , http:\\� HYPERLINK http://www.urbaneconomics.ru ��www.urbaneconomics.ru�


� Российский статистический ежегодник, Госкомстат России, М, 1999 г.





� Российский статистический ежегодник, Госкомстат России, М, 1999 г., с. 226


� Российский статистический ежегодник, Госкомстат России, М, 1999 г., с. 176


� Российский статистический ежегодник, Госкомстат России, М, 1999 г., с. 101


� Отчет ИСЭПН РАН "«Борьба с бедностью: повышение эффективности  администрирования социальной политики на местах». 1998 г. 


� Овчарова Л. , Либоракина М. Бедность в Российской Федерации: специфика городов. Фонд «Институт экономики города», 2000 г. http:\\� HYPERLINK http://www.urbaneconomics.ru ��www.urbaneconomics.ru�


�  Трубин В.В. «Реформа системы социальной защиты населения», материалы семинара «реформирование системы социальной защиты населения», Центр стратегических разработок, 14 апреля 2000 г.


Трубин В.В. «Стратегия реформирования системы социальной защиты населения в Российской Федерации


� См.:  «Основные направления социально-экономической политики правительства Российской Федерации на долгосрочную перспективу», 2000 г. 


«Стратегия развития Российской Федерации до 2010 года», газета «Коммерсантъ» №83 от 12 мая 2000 г.


� Там же.


� О положении в экономике и социальной сфере г. Москвы в январе – декабре 1998 г.. – Государственный комитет Российской Федерации по статистике, Московский городской комитет государственной статистики. Москва, 1999. 


Россия в цифрах. – Государственный комитет Российской Федерации по статистике, Московский городской комитет государственной статистики. Москва, 1999.


� Программа экономического развития Москвы. Фонд «Институт экономики города». http:\\� HYPERLINK http://www.urbaneconomics.ru �� http://www.urbaneconomics.ru/region/moscow/moscow.html�


� Gallagher J., Liborakina M., Novik V., Richman B., Sivaeva T., Tarasov D. Social Safety Nets at the Local Level in Russia: Case of Four Cities., The Urban Institute and the Institute for Urban Economics, 2000, p.36.


� Л.В. Гильченко «Местное самоуправление». http://www.csr.ru/conferences/gil.html


� Gallagher J., Liborakina M., Novik V., Richman B., Sivaeva T., Tarasov D. Social Safety Nets at the Local Level in Russia: Case of Four Cities., The Urban Institute and the Institute for Urban Economics, 2000, p.36.


� По имеющимся данным невозможно выделить помощь больным диабетом (муниципальная программа), которая не привязана к доходам, из общего объема материальной помощи, основанной на уровне дохода. Однако вероятно, что расходы на предоставление этой помощи составляют незначительную сумму в общем объеме социальных программ. 


� «Концепция адресной социальной поддержки населения». Управление социальной защиты администрации г. Арзамаса, 1999. «Положение о предоставлении социальной помощи семье муниципальными учреждениями г. Арзамаса» (проект), 2000.


«Программа помощи малообеспеченным гражданам города в 2001 г. �заканчивается в ноябре 2000г. 


Положение о порядке оказания  адресной социальной помощи  в рамках  пилотной программы


в Мотовилихинском районе  города Перми в 2000 – 2001 гг.», 2000


«Программа помощи малообеспеченным гражданам города Великого Новгорода» (проект), 2000


� Например, социальные работники Арзамаса выделяют три типа семьи с точки зрения отношения к кризисной ситуации: 


Дисфункциональная семья, для которой характерно нахождение на начальном этапе кризиса и активная  позиция членов семьи, их общая направленность на разрешение кризиса.


Семья социального риска, для которой кризисная ситуация входит в структуру повседневной жизни и становится привычной и допустимой нормой. За кризисом скрыто социальное иждивенчество в различных формах,.отсутствует мотивация на изменение.


Неблагополучная семья, которая представляет глубокую стадию разрушения семейной структуры. Эта ситуация как правило характеризуется  тем, что у семьи отсутствует какой-либо запрос на помощь. Асоциальный образ жизни  (алкоголизм, преступность, насилие в семье, и др.) воспроизводится в таких семьях из поколения в поколение.


� Скрытые дотации – это финансирование комплекса социальной сферы сверх государственных и муниципальных социальных стандартов, то есть дополнительно к конституционным гарантиям, которые реализуются:


через бесплатное предоставление услуг определенного вида, объема и качества. Устанавливаются перечень, содержание и способ предоставления услуг, например, государственный образовательный стандарт, перечень видов помощи в рамках программы государственных гарантий обеспечения граждан РФ бесплатной медицинской помощью, нормы социального обслуживания на дому и т.п. Затраты сверх пределов государственных социальных стандартов должны компенсироваться на счет оказания платных услуг, благотворительных пожертвований и других внебюджетных источников.


через долевое финансирование услуг. Устанавливается предельное значение уровня платежей граждан в процентах от стоимости предоставляемых услуг, например, предельная величина родительской платы в процентах от стоимости содержания ребенка в детском дошкольном учреждении, предельная величина платежей граждан в процентах от стоимости жилищно-коммунальных услуг и т.п. Более низкие платежи представляют скрытые дотации.





� Пенкова-Люейер П., Рагозина Л. Социальная политика муниципальных образований: содержание, приоритеты, механизмы осуществления. // Муниципальное управление, вып.3, М. 2000, с.59-60.


� «Основные направления социально-экономической политики правительства Российской Федерации на долгосрочную перспективу», 


«Стратегия развития Российской Федерации до 2010 года», газета «Коммерсантъ» №83 от 12 мая 2000 г.
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