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	MONITOROVACÍ ZPRÁVA O POSKYTOVÁNÍ SOCIÁLNÍ SLUŽBY

Číslo MZ …./2026*



	Název projektu
	Podpora dostupnosti sociálních služeb v Pk II

	Registrační číslo projektu
	CZ.03.02.01/00/22_003/0006307


ÚDAJE O POSKYTOVATELI SOCIÁLNÍ SLUŽBY A MONITOROVACÍ ZPRÁVĚ

	Název poskytovatele sociální služby
	

	Číslo smlouvy
	

	Druh sociální služby
	

	Název služby
	

	Identifikátor služby (dle registrace)
	

	Kontaktní osoba poskytovatele
	

	Sledované období
	od:
	do:

	Typ zprávy
	
	Průběžná:**


*Upravit dle aktuálního roku. Monitorovací zprávy se číslují vzestupně po dobu trvání smlouvy.
** V případě oprav monitorovací zprávy, uveďte pod nadpis Číslo MZ…./202X označení Opravená
1. POPIS REALIZACE SOCIÁLNÍ SLUŽBY A ZHODNOCENÍ PRŮBĚHU 
	Popište způsob realizace sociální služby

	


2. PERSONÁLNÍ ZAJIŠTĚNÍ SOCIÁLNÍ SLUŽBY*

	Pracovní pozice
	Úvazek
	Jméno pracovníka
	Druh pracovního poměru

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Popište případné změny oproti předchozí MZ



* Uveďte všechny pracovníky, kteří se podílejí na zajištění sociální služby v rámci realizace projektu Podpora dostupnosti sociálních služeb v Pk II
3. INFORMAČNÍ A KOMUNIKAČNÍ STRATEGIE*(PUBLICITA)
	Proběhla publicita za sledované období?
	Ano/Ne

	Pokud ano, popište využití nástrojů publicity

	


*V případě tvorby tištěného materiálu, informujícího o službě, který je hrazen z projektu Podpora dostupnosti sociálních služeb v Pk II, dodejte jeho kopii. 
  4. ZMĚNY VYPLÝVAJÍCÍ ZE SMLOUVY

4. 1. NEPODSTATNÉ ZMĚNY*

	Proběhly ve sledovaném období nepodstatné změny?
	Ano/Ne

	Pokud ano, popište a zdůvodněte je. 

	


* a) změna kontaktní osoby, změna kontaktních údajů

  b) změny, které nemusí být schváleny – např. ukončení poskytování sociální služby; změna bankovního účtu poskytovatele; změna právní formy poskytovatele, změny rozpočtu v rámci jedné kapitoly, apod.
4. 2. PODSTATNÉ ZMĚNY*

	Proběhly ve sledovaném období podstatné změny?
	Ano/Ne

	Pokud ano, popište a zdůvodněte je. 

	


* Změny týkající se povinností vyplývajících ze smlouvy: změny, které musí být předem schváleny – např. změny týkající se monitorovacích ukazatelů, změny rozpočtu spočívající v přesunu finančních prostředků mezi kapitolou Osobní náklady a Provozní náklady, apod.
5. OSTATNÍ SDĚLENÍ SOUVISEJÍCÍ S POSKYTOVÁNÍM SLUŽBY (např. problémy při realizaci)

	Popište 

	


6. MONITOROVACÍ INDIKÁTORY
	Uveďte, jaké zdroje dat používáte pro sledování monitorovacích indikátorů (monitorovací list podpořené osoby, smlouvy s uživateli, evidence uživatelů, apod.)

	


6.1 MONITOROVACÍ INDIKÁTOR – CELKOVÝ POČET OSOB
	CELKOVÝ POČET OSOB - UŽIVATELÉ SLUŽBY CELKEM*

	Pohlaví
	Hodnota za sledované
monitorovací období
	Hodnota od počátku plnění smlouvy do konce sledovaného období

	
	Ženy
	
	

	
	Muži
	
	

	
	Celkem
	
	


* Vyplňte počty osob (uživatelů služby), přičemž každá osoba, která využila službu (podpořená osoba) se započítává POUZE JEDENKRÁT, bez ohledu na počet poskytnutých podpor. Započítávají se i děti mladší 15 ti let a senioři, pokud jsou cílovou skupinou uvedenou ve smlouvě o poskytnutí vyrovnávací platby formou dotace
Indikátor „CELKOVÝ POČET OSOB “ je součtem indikátoru „celkový počet účastníků“ a indikátoru „využívání podpořených služeb“ (viz smlouva o poskytnutí vyrovnávací platby formou účelové dotace, Článek I., odst. 7), tabulka)
Tabulku 6. 1. nevyplňuje sociální služba intervenční centra

6.2 MONITOROVACÍ INDIKÁTORY – LŮŽKODNY/OSOBOHODINY/HODINY PÉČE
	Počet 
lůžkodnů/osobohodin/hodiny péče*
	Plánovaná

hodnota za rok
	Hodnota za sledované
monitorovací období
	Hodnota od počátku sledovaného roku 

	
	2026
	
	

	
	2027
	
	

	
	2028
	
	


* Povinné pro relevantní služby azylové domy, domy na půl cesty, intervenční centra, sociální rehabilitace, centrum duševního zdraví a osobní asistence. Indikátory z této tabulky započítáváte VŠECHNY, a to i za klienty, kteří využívají službu opakovaně.
6.3 MONITOROVACÍ INDIKÁTOR – OKAMŽITÁ KAPACITA (tabulku vyplňuje pouze AD, DPC)
	Monitorovací indikátor 

OKAMŽITÁ KAPACITA*


	Sledovaný rok
	Hodnota na počátku sledovaného roku
	Hodnota na konci sledovaného období 

	
	2026
	
	

	
	2027
	
	

	
	2028
	x
	x


*Vyjadřuje okamžitou kapacitu - viz smlouva o poskytnutí vyrovnávací platby formou účelové dotace, Článek I., Předmět smlouvy, odst. 7), tabulka
7. PŘÍLOHY MONITOROVACÍ ZPRÁVY*
	Název přílohy
	Přiloženo**

	
	ANO
	NE

	Potvrzení smluvních a skutečných kapacit*****
	
	

	Přehled rozsahu podpory poskytnuté klientům sociální služby***
	
	

	Soupiska pro vyúčtování výdajů****
	
	

	Rozpočet sociální služby a jeho čerpání
	
	

	Roční vyúčtování dotace
	
	

	Protokol o plnění monitorovacího indikátoru PRACOVNÍ ÚVAZKY******
	
	

	Jiné dokládané přílohy - vypište

	
	
	

	
	
	


* Seznam povinných příloh je uveden v Článku IV., Monitorovací zprávy, smlouvy o poskytnutí vyrovnávací platby formou účelové dotace, případně v dokumentu Pokyn pro vyplnění Monitorovací zprávy
** Ve sloupci „Přiloženo“ uveďte „X“ u ANO v případě příloh, které jsou ke zprávě přiloženy a NE u příloh, které nejsou ke zprávě přiloženy. 

*** Přehled rozsahu podpory je povinnou přílohou. V případě, že dojde k ukončení smlouvy o poskytování sociální služby mezi klientem a jejím poskytovatelem v průběhu monitorovacího období, je nutné mimořádně zaslat tuto přílohu společně s Monitorovacím listem podpořené osoby, a to v souladu s Pokyny pro vyplnění monitorovací zprávy projektu Podpora dostupnosti sociálních služeb v Pk II. Mimořádná příloha Přehled rozsahu podpory bude obsahovat informace pouze o klientovi (klientech), u kterých došlo k ukončení poskytované sociální služby.
**** Soupiska je povinná příloha každé Monitorovací zprávy
***** Potvrzení smluvních a skutečných kapacit – povinná příloha pro všechny služby, harmonogram je uveden v příloze č. 3 smlouvy a Pokynech pro vyplnění MZ, část 1)
****** Příloha Protokol o plnění MI - vykazování pracovních úvazků je relevantní pro sociální služby IC, SR, CDZ a OA
Jako příjemce dotace z projektu Podpora dostupnosti sociálních služeb v Pardubickém kraji II realizovaného v rámci OPZ+ prohlašuji, že:

1. všechny informace uvedené v předložené zprávě a jejích přílohách jsou pravdivé a úplné, jsem si vědom/a možných následků a sankcí, které vyplývají z uvedení nepravdivých nebo neúplných údajů

2. služba je realizována v souladu se zákonem č.108/2006 Sb., o sociálních službách, ve znění pozdějších předpisů
3. při financování nákladů spojených s realizací poskytované sociální služby byla dodržena pravidla veřejné podpory a byl dodržen postup v souladu s platným zákonem o zadávání veřejných zakázek
4. služba je realizována v souladu s politikami EU v oblasti udržitelného rozvoje, nediskriminace a rovnosti mužů a žen
5. na aktivity této služby nečerpám a nenárokuji prostředky z jiného finančního nástroje EU ani z jiných národních veřejných zdrojů

6. k dnešnímu dni nemám žádné závazky vůči orgánům státní správy, samosprávy a zdravotním pojišťovnám po lhůtě splatnosti (zejména daňové nedoplatky a penále, nedoplatky na pojistném a na penále na veřejné zdravotní pojištění, na pojistném a na penále na sociální zabezpečení a příspěvku na státní politiku zaměstnanosti, odvody za porušení rozpočtové kázně, atd.), či další nevypořádané finanční závazky z projektů financovaných ze strukturálních fondů nebo Fondu soudržnosti vůči orgánům, které prostředky z těchto fondů poskytují (Za splněné podmínky bezdlužnosti se považuje, pokud bylo poplatníkovi (plátci)daně povoleno posečkání daně nebo placení daně ve splátkách dle § 60 zákona č. 280/2009 Sb., daňový řád, nebo placení pojistného a penále ve splátkách dle § 20a zákona č. 589/1992 Sb., o pojistném na sociálním zabezpečení a příspěvku na státní politiku zaměstnanosti).

7. nejsem v likvidaci, úpadku, v hrozícím úpadku, ani není proti mně vedeno insolvenční řízení ve smyslu zákona č. 182/2006 Sb., o úpadku a způsobech jeho řešení (insolvenční zákon).

8. požadavky na informační a komunikační strategii (publicitu) byly dodrženy v souladu se smlouvou o poskytování vyrovnávací platby formou účelové dotace
9. fakturovaná částka je založena na výdajích skutečně provedených a průkazně doložitelných a tyto výdaje byly uskutečněny v souladu se smlouvou o poskytování vyrovnávací platby formou účelové dotace

10. všechny transakce jsou věrně zobrazeny v účetnictví
11. jsem si vědom/a skutečnosti, že v případě nesplnění podmínek smlouvy o poskytování vyrovnávací platby formou dotace nebo v případě nesprávně nárokovaných finančních prostředků je možné, že mi finanční plnění nebude poskytnuto nebo bude upraveno, popřípadě budu požádán/a o navrácení neoprávněně vynaložených prostředků

12. prohlašuji, že na zajištění sociální služby nenárokuji a nebudu nárokovat odpočet DPH
	Jméno a příjmení statutárního

zástupce/oprávněné osoby poskytovatele
	

	Funkce v organizaci
	

	Místo a datum
	

	Podpis a razítko
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