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JLP(R)S Jedinica lokalne i područno (regionalne) samouprave 
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1. UVOD 
 

1.1. Svrha i opseg socijalnog plana 
 
Socijalna skrb u Republici Hrvatskoj predstavlja organiziranu djelatnost od javnog 
interesa koja je usmjerena na pružanje pomoći i podrške socijalno ugroženim osobama, 
osobama u nepovoljnim osobnim ili obiteljskim okolnostima, osobama s teškoćama u 
razvoju i osobama s invaliditetom. Cilj ove djelatnosti je unaprijediti kvalitetu života 
korisnika, osnažiti ih za samostalno zadovoljavanje osnovnih životnih potreba i omogućiti 
njihovo aktivno uključivanje u društvo. 
 
Sustav socijalne skrbi posebno se posvećuje pružanju podrške osobama koje se 
suočavaju s izazovima invalidnosti, bolesti, starosti, ovisnosti ili drugim nepovoljnim 
životnim situacijama, uz naglasak na rješavanje njihovih specifičnih potreba. Kroz ovaj 
sustav, korisnicima se nastoji osigurati pomoć koja doprinosi njihovoj socijalnoj 
sigurnosti, integraciji i osnaživanju za samostalnost. 
 
Naime, u posljednjih dvadesetak godina Hrvatska je provela različite reforme kako bi 
modernizirala i decentralizirala sustav socijalne skrbi, usvajajući pristup usmjeren na 
korisnike. Iako su reformski napori unaprijedili prava korisnika, deinstitucionalizacija još 
uvijek predstavlja izazov zbog nedovoljno razvijenih usluga u zajednici i regionalnih razlika 
u njihovoj dostupnosti. Zavodi za socijalnu skrb i dalje često upućuju korisnike u 
rezidencijalne ustanove, uključujući djecu, unatoč zakonskim odredbama koje prednost 
daju udomiteljstvu i stambenim zajednicama. 
 
Razvoj usluga u zajednici, posebno u ruralnim područjima, često pokreću nevladine 
organizacije, ali bez koordiniranog planiranja i pouzdanih baza podataka. Aplikacija 
SocSkrb olakšala je administraciju, no potrebna su daljnja unaprjeđenja kako bi se 
omogućila detaljna analiza i praćenje. Decentralizacija zahtijeva jačanje financijskih i 
stručnih kapaciteta, dok nedostatak standardizacije i kvalitativnog nadzora usluga 
otežava usklađivanje pružatelja sa zakonskim standardima. 
 
Kako bi se smanjile regionalne razlike, potrebno je sustavno planiranje temeljeno na 
lokalnim potrebama, uz bolju koordinaciju nacionalnih, regionalnih i lokalnih službi. 
Također, važno je provoditi osposobljavanje pružatelja usluga i osigurati redovnu 
procjenu kvalitete kako bi se zadovoljile rastuće potrebe korisnika i unaprijedila kvaliteta 
usluga. 
 
Kako bi se osigurao jednak pristup socijalnim uslugama neovisno o mjestu prebivališta, 
ključno je zadržati utvrđene strateške obveze definirane zakonima i strateškim 
dokumentima, uz jačanje mehanizama provedbe i praćenja temeljenih na pouzdanim 
podacima. Potrebno je ojačati koordinaciju između nacionalne i lokalne razine te 
osigurati kontinuiranu razmjenu podataka kroz imenovanje kontakt osoba na svim 
razinama. Planiranje mjera mora se temeljiti na stvarnim potrebama korisnika, a 
decentralizacija funkcija mora biti podržana odgovarajućim financijskim i stručnim 
kapacitetima.  
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Javna dostupnost informacija o pružateljima usluga ključna je za donošenje informiranih 
odluka korisnika, dok bi ažurirane baze podataka trebale obuhvaćati sve licencirane 
pružatelje. Pravovremena dostava statističkih podataka trebala bi biti obvezna, a 
pružatelji usluga moraju biti educirani za standardizirano izvještavanje. Cijene usluga 
trebaju se određivati prema jedinstvenoj metodologiji kako bi se osigurala jednakost 
između državnih i privatnih pružatelja, uz uvođenje javnih natječaja koji potiču 
konkurenciju i poboljšanje kvalitete. 
 
Institucionalna skrb trebala bi biti posljednje rješenje, uz poticanje hitnog udomiteljstva i 
preusmjeravanje sredstava prema neinstitucionalnim uslugama u zajednici. Kontinuitet 
reformi ključan je za dugoročne promjene, neovisno o političkim promjenama, dok bi 
modernizacija sustava trebala potaknuti otvaranje novih radnih mjesta, posebno za žene. 
Precizna procjena resursa i jasno definirani prioriteti nužni su kako bi se izbjegla 
neusklađenost ciljeva i raspoloživih sredstava. 
 
Zaključno se može istaknuti da se sustav socijalne skrbi u Hrvatskoj kontinuirano razvija 
s ciljem bolje prilagodbe potrebama korisnika, jačanja njihove uključenosti i osiguravanja 
ravnopravnog pristupa svim skupinama u društvu. 
 
Socijalni plan Virovitičko – podravske županije jest srednjoročni akt strateškog planiranja 
koji se donosi u svrhu održivog razvoja socijalne politike na području županije, a u cilju 
unaprjeđenja sustava socijalne skrbi i veću dostupnost socijalnih usluga na području 
Virovitičko – podravske županije. 
 
Socijalni plan donosi se za razdoblje od tri godine te obuhvaća analizu kapaciteta, 
dostupnost pružatelja socijalnih usluga, analizu potreba i specifične ciljeve razvoja 
institucionalnih i izvaninstitucionalnih socijalnih usluga, s posebnim naglaskom na 
usluge za skupine u većem riziku od socijalne isključenosti. 
 
Socijalni plan Virovitičko – podravske županije izrađuje se u okviru projekta financiranog 
iz Europskog socijalnog fonda plus u okviru Programa Učinkoviti ljudski potencijali 2021.-
2027. Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne politike u prosincu 
2023. godine objavilo je Ograničeni (trajni) poziv na dostavu projektnih prijedloga u svrhu 
izrade županijskih socijalnih planova u Republici Hrvatskoj, a Odluku o financiranju 
Županija je zaprimila u travnju 2024. godine.  
 
Socijalni plan izrađen je u skladu sa Zakonom o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22, 119/22, 
71/23 i 156/23) i Pravilnikom o jedinstvenoj metodologiji za procjenu potreba (NN 
90/2023) uz primjenu načela i konzultaciju odredbi iz Zakona o sustavu strateškog 
planiranja i upravljanja razvojem Republike Hrvatske (123/17, 151/22) i Uredbom o 
smjernicama za izradu akata strateškog planiranja od nacionalnog značaja i od značaja 
za jedinice lokalne i područne (regionalne) samouprave (NN 37/23).  
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Prema Zakonu o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22, 119/22 i 71/23), proces socijalnog 
planiranja i izrada prijedloga socijalnog plana povjerena je Savjetu za socijalnu skrb (čl. 
241). Savjet socijalne skrbi Virovitičko – podravske županije osnovan je Odlukom 
Županijske skupštine Virovitičko-podravske županije i sastoji se od predstavnika lokalne 
samouprave odnosno predstavnika Grada Virovitice i Grada Slatina, Hrvatskog zavoda za 
socijalni rad, Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo, Hrvatskog zavoda za zapošljavanje, 
upravnih tijela županije nadležnih za socijalnu skrb, zdravstvo, branitelje i obrazovanje, 
socijalnih ustanova, Gradskog društva Crvenog križa Virovitica, te predstavnika privatnih 
i javnih pružatelja usluga iz Registra pružatelja usluga socijalne skrbi. 
 
Plan se temelji na ključnim strateškim dokumentima na razine Europske unije, Republike 
Hrvatske i Virovitičko – podravske Županije te integrira ciljeve održivog razvoja Ujedinjenih 
naroda i politike zapošljavanja i socijalnih politika Europskog stupa socijalnih prava.  
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ovi dokumenti postavljaju temelje za usmjeravanje i razvoj socijalnih usluga, te 
osiguravaju integraciju socijalnih usluga s ciljevima šireg društvenog i gospodarskog 
razvoja. 
  

 UN ciljevi održivog razvoja 

 Europski stup socijalnih prava 

 Nacionalna razvojna strategija Republike Hrvatske do 2030. godine 

 Nacionalni plan razvoja socijalnih usluga za razdoblje od 2021. do 2027. godine 

 Nacionalni plan borbe protiv siromaštva i socijalne isključenosti za razdoblje od 

2021. do 2027. godine  

 Nacionalni plan izjednačavanja mogućnosti za osobe s invalidnošću od 2021. do 

2027. 

 Nacionalni plan za prava djece u republici hrvatskoj za razdoblje od 2022. do 2026. 

godine 

 Nacionalni program psihosocijalne i zdravstvene pomoći sudionicima i 

stradalnicima iz Domovinskog rata, Drugog svjetskog rata i mirovnih misija 

 Nacionalni plan za uključivanje Roma za razdoblje od 2021. do 2027. godine 

 Nacionalni plan zaštite i promicanja ljudskih prava i suzbijanja diskriminacije za 

razdoblje do 2027. godine 

 Nacionalni plan za suzbijanje seksualnog nasilja i seksualnog uznemiravanja za 

razdoblje do 2027. godine 

 Plan razvoja Virovitičko – podravske županije za razdoblje od 2021. do 2027. godine 

 ... 
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Usklađenost s ciljevima UN-ovog održivog razvoja 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije uvelike je usklađen s ciljevima održivog 
razvoja Ujedinjenih naroda1, koji su definirani u Agendi 2030. Plan se temelji na načelima 
socijalne pravednosti, smanjenja nejednakosti i osiguravanja pristupa osnovnim 
uslugama za sve građane, posebno za ranjive skupine poput starijih osoba, osoba s 
invaliditetom, djece i siromašnih kućanstava. Ova usklađenost vidljiva je kroz nekoliko 
ključnih područja. 
 
Cilj 1: Iskorijeniti siromaštvo svuda i u svim oblicima 
Socijalni plan odražava realnu sliku socijalne politike Virovitičko-podravske županije koja 
između ostalim obuhvaća mjere za smanjenje siromaštva putem financijskih naknada 
poput zajamčene minimalne naknade (ZMN) i subvencija za troškove stanovanja. Ove 
mjere osiguravaju osnovni dohodak i pristup osnovnim uslugama, čime se izravno 
doprinosi iskorjenjivanju siromaštva. 
 
Cilj 3: Zdravlje – Osigurati zdrav život i promovirati blagostanje za ljude svih generacija 
Plan uključuje poboljšanje pristupa zdravstvenim uslugama, posebice za starije osobe, 
osobe s invaliditetom, hrvatske branitelje i stanovnike ruralnih područja. To je u skladu s 
ciljem promicanja zdravog života i osiguravanja dobrobiti za sve dobne skupine. 
 
Cilj 4: Osigurati uključivo i kvalitetno obrazovanje te promovirati mogućnosti 
cjeloživotnog učenja 
Razvojem socijalnih usluga podržavaju se obrazovni i rehabilitacijski programi za djecu i 
odrasle s teškoćama u razvoju. Time se osigurava inkluzivno obrazovanje i cjeloživotno 
učenje za sve. 
 
Cilj 5: Postići rodnu ravnopravnost i osnažiti sve žene i djevojke 
Plan potiče jednake mogućnosti za žene i muškarce kroz osiguranje dostupnosti usluga 
na području Virovitičko-podravske županije. 
 
Cilj 10: Smanjiti nejednakost unutar i između država 
Mjere uključene u plan, poput pružanja socijalnih usluga u udaljenim i ruralnim 
područjima te podrške za ranjive skupine, pridonose smanjenju regionalnih i društvenih 
nejednakosti. 
 
Cilj 11: Učiniti gradove i naselja uključivim, sigurnim, prilagodljivim i održivim 
U planu se naglašava važnost prilagodbe socijalne infrastrukture potrebama lokalnog 
stanovništva, uključujući dostupnost stambenih prostora, mobilnosti i drugih usluga za 
socijalno ugrožene skupine. Time se doprinosi stvaranju inkluzivnih i održivih zajednica. 
 
Cilj 16: Promovirati miroljubiva i uključiva društva za održivi razvoj, osigurati pristup 
pravdi za sve i izgraditi učinkovite, odgovorne i uključive institucije na svim razinama 
 

 
1 UN Department of Economic and Social Affairs - Sustainable Development https://sdgs.un.org/goals  
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Plan promiče socijalnu solidarnost i odgovornost kroz jačanje sustava socijalne skrbi i 
koordinacije na svim razinama, povećanje transparentnosti i osiguravanje poštivanja 
ljudskih prava svih građana. 
 
Usklađenost socijalnog plana s ciljevima UN-ovog održivog razvoja doprinosi postizanju 
dugoročne održivosti na lokalnoj razini, osiguravajući inkluzivan razvoj zajednice, 
smanjenje nejednakosti i povećanje kvalitete života svih stanovnika županije. Ovaj 
pristup odražava posvećenost lokalnih vlasti globalnim prioritetima i ciljevima razvoja. 
 
Usklađenost s Europskim stupom socijalnih prava 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije u potpunosti je usklađen s načelima i 
ciljevima Europskog stupa socijalnih prava2, koji promiče socijalna prava, jednake 
mogućnosti i dostupnost osnovnih usluga za sve građane Europske unije. Plan podržava 
jačanje jednakosti u zapošljavanju i obrazovanju, uključujući programe za ranjive skupine 
poput osoba s invaliditetom i dugotrajno nezaposlenih, osiguravajući im edukacije, 
stručno usavršavanje i subvencije. Posebna pozornost posvećena je inkluziji mladih i 
žena kako bi se osigurale jednake prilike za zapošljavanje i smanjila diskriminacija. 
 
Inicijative unutar plana promiču dostojanstvene uvjete rada kroz osiguranje zaštite radnih 
prava i olakšavanje radno-životne ravnoteže putem dostupnijih socijalnih usluga. 
Povećanje dostupnosti mobilnih usluga podrške za roditelje ili osobe s invaliditetom 
značajno doprinosi ovoj ravnoteži. Socijalni plan uključuje i ključne mjere za smanjenje 
siromaštva i socijalne isključenosti putem programa poput zajamčene minimalne 
naknade (ZMN), naknade za troškove stanovanja i podrške starijima i djeci u riziku od 
siromaštva, čime se osigurava osnovni standard zaštite. 
Posebna pažnja posvećena je osiguravanju dostupnosti zdravstvenih, obrazovnih i 
socijalnih usluga svim građanima, neovisno o njihovom socijalnom ili geografskom 
položaju. Decentralizacija socijalnih usluga, uvođenje mobilnih timova i 
subvencioniranje prijevoza ključni su elementi za povećanje dosega do ranjivih skupina. 
Zaštita prava starijih osoba, osoba s invaliditetom i žrtava nasilja dodatno je osnažena 
kroz usluge smještaja, psihosocijalne podrške i financijske potpore. 
 
Socijalni plan jasno odražava posvećenost načelima Europskog stupa socijalnih prava 
kroz programe koji promiču ravnopravnost, socijalnu uključenost i dostojanstven život 
svih građana. Takav pristup ne samo da podržava europske standarde, već doprinosi 
stvaranju održivog i pravednog društva na lokalnoj razini. 
  

 
2 Europske komisija, Europski stup socijalnih prava, https://ec.europa.eu/social/main.jsp?catId=1606&langId=hr  
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Usklađenost s Nacionalnom razvojnom strategijom do 2030. 
 
Najvećim djelom provedba Socijalnog plana Virovitičko-podravske županije pridonosi 
razvojnom smjeru 2. Jačanje otpornosti na krize u okviru Nacionalne razvojne strategije 
Republike Hrvatske do 2030. godine3 u dijelu ostvarenja strateškog cilja 5. Zdrav, 
aktivan i kvalitetan život, u prioritetnom području 4. Socijalna solidarnost i odgovornost 
koje je prožeto solidarnošću i pravednošću, jednakih mogućnosti za sve, uz osiguranje 
temeljnih prava i sloboda te borbu protiv svih oblika nasilja, diskriminacije i isključenosti. 
 
Strateški prioriteti u socijalnoj politici Virovitičko-podravske županije usklađeni su s 
nacionalnim prioritetima provedbe na području socijalne politike i uključuju poboljšanje 
kvalitete života, jačanje društvene kohezije, smanjenje rizika od siromaštva i socijalne 
isključenosti te smanjenje društvenih nejednakosti. Posebna pozornost posvećuje se 
unapređenju dostupnosti i kvalitete socijalne skrbi za osjetljive skupine, poput djece, 
mladih, osoba iz ruralnih područja, osoba s invaliditetom, žrtava obiteljskog nasilja, 
starijih osoba, beskućnika i osoba bez dostatnih sredstava za uzdržavanje. Također, 
prioritet je razvijanje regionalnog pristupa borbi protiv siromaštva kroz prilagodbu javnih 
politika lokalnim potrebama te poboljšanje pristupa društvenoj infrastrukturi i razvoju 
novih usluga koje su usklađene s potrebama stanovnika u pojedinim lokalnim 
zajednicama. 
 
Ujedno, ovaj strateški dokument svojim definiranim mjerama i sukladno potrebama 
lokalne zajednice doprinosi i ostvarenju proratnih područja 1. Kvalitetna i dostupna 
zdravstvena zaštita i zdravstvena skrb, 2. Zdravlje, zdrave prehrambene navike i aktivni 
život kroz sport, 3. Dostojanstveno starenje te 5. Zaštita dostojanstva hrvatskih branitelja 
i članova njihovih obitelji te civilnih stradalnika Domovinskog rata i članova njihovih 
obitelji. Socijalnim planom Virovitičko-podravske županije uzete su u obzir potrebe 
osiguranja dostupnosti usluga te unaprjeđenja zdravstvene zaštite za ranjive skupine, 
posebice iz ruralnih dijelova županije, kao i promicanja zdravlja i aktivnog života svih 
dobnih skupina građana, a posebno mladih, kroz sport i rekreaciju, kao i osiguranje što 
šire uključenosti djece u rekreacijske programe u cilju prevencije pretilosti, ovisnosti i 
sličnih negativnih pojava te promicanje odgovornosti pojedinca za osobnu socijalnu 
sigurnost u starosti. Doprinos prioritetnom području 5. Zaštita dostojanstva hrvatskih 
branitelja i članova njihovih obitelji te civilnih stradalnika Domovinskog rata i članova 
njihovih obitelji odražava se unaprjeđenjem usluga i infrastrukture za pružanje 
psihosocijalne i zdravstvene skrbi za hrvatske branitelje i članove njihovih obitelji te 
civilne stradalnike Domovinskog rata i članove njihovih obitelji na području Virovitičko – 
podravske županije. 
  

 
3 NN 13/21, pročišćeni tekst: https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2021_02_13_230.html  
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Usklađenost s Nacionalnim planom razvoja socijalnih usluga do 2027. 
 
Pri strateškom planiranju uzeta je u obzir i 
srednjoročna vizija razvoja socijalnih usluga u okviru  
Nacionalnog plana razvoja socijalnih usluga za 
razdoblje od 2021. do 2027.4 godine, koji razrađuje 
provedbu ciljeva Nacionalne razvojne strategije RH 
do 2030., s posebnim naglaskom na cilj 5 Zdrav, 
aktivan i kvalitetan život, prioritetno područje 4. 
Socijalna solidarnost i odgovornost.  
 
Ovaj plan definira prioritete razvoja socijalnih usluga uz koordinaciju institucionalnih i 
izvaninstitucionalnih oblika skrbi, s ciljem stvaranja cjelovitog i sustavnog plana socijalne 
skrbi usmjerenog na potrebe korisnika. 
Nacionalni plan usmjeren je na dva ključna prioriteta: 

1. Dostupnost i ravnomjeran regionalni razvoj socijalnih usluga - fokus je na 
povećanju dostupnosti postojećih usluga te uvođenju novih oblika podrške kroz 
socijalne inovacije. 

2. Kvaliteta i održivi razvoj socijalnih usluga - naglasak je na unaprjeđenju 
upravljanja socijalnim uslugama i jačanju kapaciteta pružatelja kako bi se 
osigurala dugoročna održivost. 

 
Akcijski plan za razdoblje 2021.–2024. godine, ključan je dokument koji detaljno 
razrađuje reforme i investicijske mjere u sustavu socijalne skrbi, uključujući izvore 
financiranja i procjenu troškova provedbe u iznosu od 867.722.203 eura. Socijalni plan 
Virovitičko - podravske županije će u najvećoj mjeri doprinijeti poboljšanju dostupnosti, 
kvalitete i održivosti socijalnih usluga kroz doprinos sljedećim posebnim ciljevima i 
pripadajućim mjerama: 
 
Posebni cilj 1: Povećanje dostupnosti socijalnih usluga 
Mjera 1: Proširenje izvaninstitucijskih usluga na područjima gdje su one nedostatne 
Mjera 2: Nastavak deinstitucionalizacije i transformacije postojećih pružatelja socijalnih 
usluga 
 
Posebni cilj 2: Uvođenje novih usluga (socijalne inovacije) 
Mjera 1: Razvoj inovativnih socijalnih usluga prilagođenih potrebama korisnika 
 
Posebni cilj 3: Unaprjeđenje upravljanja socijalnim uslugama 
Mjera 3: Unaprjeđenje digitalizacije sustava socijalne skrbi radi boljeg povezivanja 
pružatelja usluga 
Mjera 4: Razvijanje jedinstvene metodologije za procjenu potreba korisnika 
 
Posebni cilj 4: Jačanje kapaciteta pružatelja socijalnih usluga 
Mjera 1: Poboljšanje infrastrukture za pružanje socijalnih usluga 
Mjera 3: Organizacija edukacija i supervizija za podizanje kompetencija stručnjaka i 
udomitelja 

 
4 NN 136/21 https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/full/2021_12_136_2240.html  

Socijalne usluge u Hrvatskoj 

raznovrsne su, dostupne i kvalitetne, te 

jamče bolje uvjete života svim 

socijalno osjetljivim skupinama 

stanovništva. Ravnomjerni regionalni 

razvoj socijalnih usluga utemeljen je 

na stvarnim potrebama pojedine 

lokalne zajednice uz uvažavanje 

posebnosti svake od njih. 

https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/full/2021_12_136_2240.html
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Doprinos Akcijskom planu omogućuje sveobuhvatan pristup modernizaciji i razvoju 
sustava socijalnih usluga na području Županije, osiguravajući ravnomjernu dostupnost, 
kvalitetu i održivost u skladu s potrebama korisnika i zajednica. 
 
Usklađenost s Nacionalnim planom borbe protiv siromaštva i socijalne isključenosti 
do 2027. godine  
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije usklađen je s Nacionalnim planom borbe 
protiv siromaštva i socijalne isključenosti za razdoblje od 2021. do 2027. godine5, koji se 
temelji na načelima socijalne pravednosti i inkluzivnosti. Planom su istaknute redovne 
mjere koje se provode na području Županije, a posebna pozornost posvećena je 
osjetljivim skupinama poput djece, starijih osoba i osoba s invaliditetom, hrvatskih 
branitelja i stradalnika Domovinskog rata, uz naglasak na ravnomjernu dostupnost 
socijalnih usluga u ruralnim i slabije razvijenim područjima, pružanju usluga 
psihosocijalne pomoći, zdravstvene skrbi te pomoći u obavljanju svakodnevnih životnih 
aktivnosti. Kroz podršku lokalnim inicijativama i povećanje kapaciteta socijalnih usluga, 
plan pridonosi stvaranju uvjeta za dostojanstven život svih građana i smanjenje socijalnih 
nejednakosti. Ovakva usklađenost osigurava učinkovitu provedbu nacionalnih prioriteta 
na regionalnoj razini, doprinoseći održivom razvoju i boljoj kvaliteti života u zajednici. 
 
Usklađenost s Nacionalnim planom izjednačavanja mogućnosti za osobe s 
invaliditetom do 2027. godine 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije u skladu je s Nacionalnim planom 
izjednačavanja mogućnosti za osobe s invaliditetom od 2021. do 2027. godine6, koji ima 
za cilj osigurati ravnopravno sudjelovanje osoba s invaliditetom u svim aspektima 
društvenog života. Plan obuhvaća mjere za povećanje dostupnosti obrazovanja, 
zapošljavanja i socijalnih usluga, uključujući osobnu asistenciju, prilagođeni prijevoz i 
pristupačne javne prostore. Poseban naglasak stavljen je na pružanje podrške djeci s 
teškoćama u razvoju, osiguravajući im pravo na inkluzivno obrazovanje i rehabilitaciju. 
Aktivnosti uključuju poticanje zapošljavanja osoba s invaliditetom kroz subvencije i 
prilagođene programe, kao i osnaživanje lokalnih zajednica za razvoj usluga u zajednici. 
Kroz ove mjere osigurava se smanjenje socijalnih i fizičkih prepreka, što doprinosi 
stvaranju inkluzivnog društva i unaprjeđenju kvalitete života osoba s invaliditetom. 
  

 
5 NN 143/21, pročišćeni tekst: https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2021_12_143_2441.html  
6 NN 143/21, pročišćeni tekst: https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2021_12_143_2441.html  

https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2021_12_143_2441.html
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Usklađenost s Nacionalnim planom za prava djece u Republici Hrvatskoj do 2026. 
godine 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije usklađen je s Nacionalnim planom za prava 
djece u Republici Hrvatskoj od 2022. do 2026. godine 7, koji ima za cilj osigurati temeljna 
prava i dobrobit svakog djeteta. Plan uključuje mjere za poboljšanje dostupnosti 
obrazovanja, zdravstvene skrbi i socijalnih usluga, posebice za djecu u riziku od 
siromaštva, djecu s teškoćama u razvoju i djecu iz marginaliziranih skupina. Posebna 
pažnja posvećena je zaštiti djece od svih oblika nasilja i zanemarivanja, kroz razvoj 
programa za prevenciju i podršku u kriznim situacijama. Također, promiču se aktivnosti 
za osnaživanje djece kroz participaciju u donošenju odluka koje utječu na njihova prava i 
životne uvjete. Provedbom ovih mjera doprinosi se stvaranju sigurnog i poticajnog 
okruženja za razvoj djece, u skladu s nacionalnim i međunarodnim standardima zaštite 
dječjih prava. 
 
Usklađenost s Nacionalnim programom psihosocijalne i zdravstvene pomoći 
sudionicima i stradalnicima iz Domovinskog rata, Drugog svjetskog rata i mirovnih 
misija 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije uključuje proširenje kapaciteta i 
unaprjeđenje usluga za braniteljsku i stradalničku populaciju, pružajući sveobuhvatnu 
podršku u skladu s Nacionalnim programom psihosocijalne i zdravstvene pomoći. 
Izgradnja i uspostava veteranskog centra u Virovitici osigurava prostor za rehabilitaciju, 
smještaj i organizaciju sportskih, rekreacijskih, kulturnih i društvenih aktivnosti 
prilagođenih potrebama korisnika, posebice onih iz ruralnih područja. Planom su 
predviđeni programi za rehabilitaciju, društvenu integraciju i jačanje socijalne 
uključenosti branitelja i stradalnika. Također, potiče se promicanje vrijednosti 
Domovinskog rata kroz edukaciju i javne manifestacije te pruža podrška projektima 
usmjerenima na unaprjeđenje kvalitete života braniteljske populacije. Ove mjere 
pridonose stvaranju održivog sustava podrške i poboljšanju ukupnog blagostanja 
korisnika. 
 
Usklađenost s Nacionalnim planom za uključivanje Roma do 2027. godine 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije usklađen je s Nacionalnim planom za 
uključivanje Roma za razdoblje od 2021. do 2027. godine8, koji promiče ravnopravnost, 
socijalnu uključenost i poboljšanje životnih uvjeta romske zajednice. Plan ističe sve 
mjere za povećanje pristupa obrazovanju, zapošljavanju, zdravstvenim i socijalnim 
uslugama romske populacije. Suzbijanjem diskriminacije i jačanjem međukulturnog 
dijaloga doprinosi smanjenju socijalnih razlika i stvaranju inkluzivnijeg društva, u skladu 
s nacionalnim i europskim ciljevima. 
  

 
7 NN 55/2022 https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2022_05_55_729.html  
8 NN 70/21 https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/full/2021_06_70_1338.html  

https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2022_05_55_729.html
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Usklađenost s Nacionalnim planom zaštite i promicanja ljudskih prava i suzbijanja 
diskriminacije do 2027. godine 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije usklađen je s Nacionalnim planom zaštite i 
promicanja ljudskih prava i suzbijanja diskriminacije za razdoblje do 2027. godine9, koji 
promiče jednakost, socijalnu uključenost i zaštitu najranjivijih skupina. Plan sadrži mjere 
za osiguranje pristupa osnovnim uslugama bez diskriminacije, uključujući socijalnu i 
zdravstvenu skrb te obrazovanje za sve građane, neovisno o njihovom podrijetlu, spolu ili 
invaliditetu. Posebna pažnja posvećena je suzbijanju diskriminacije kroz edukaciju, 
poticanje tolerancije i unapređenje mehanizama za zaštitu ljudskih prava na lokalnoj 
razini. Uvođenje novih oblika podrške, poput osobnih asistenata i mobilnih timova, 
pridonosi osnaživanju osoba s invaliditetom i promicanju njihovog aktivnog sudjelovanja 
u društvu. Kroz ove aktivnosti, socijalni plan doprinosi stvaranju inkluzivne i pravedne 
zajednice koja je usklađena s nacionalnim i europskim standardima ljudskih prava. 
 

Usklađenost s Nacionalnim planom za suzbijanje seksualnog nasilja i seksualnog 
uznemiravanja do 2027. godine 
 
Socijalni plan Virovitičko-podravske županije integrira mjere usmjerene na prevenciju i 
suzbijanje seksualnog nasilja i seksualnog uznemiravanja, oslanjajući se na ključne 
ciljeve Nacionalnog plana za razdoblje do 2027. godine10. Aktivnosti uključuju jačanje 
podrške žrtvama kroz dostupnost smještaja, savjetovanja i pravne pomoći, uz edukaciju 
stručnjaka za rad s osobama koje su preživjele nasilje. Posebna pozornost posvećena je 
podizanju svijesti o ovoj problematici kroz kampanje i programe edukacije koji dopiru do 
lokalne zajednice. Plan se zalaže za unaprjeđenje međusektorske suradnje institucija 
kako bi se osigurala brza i učinkovita zaštita žrtava te sankcioniranje počinitelja. Kroz ove 
mjere doprinosi se stvaranju sigurnijeg društvenog okruženja u kojem se jasno afirmira 
nulta tolerancija prema seksualnom nasilju i uznemiravanju. 
 

Usklađenost s Planom razvoja Virovitičko – podravske županije do 2027. godine 
 
Usklađenost s Planom razvoja županije za razdoblje od 2021. do 2027. godine11 očituje se 
kroz konkretne mjere Socijalnog plana koje izravno doprinose ostvarenju  Prioriteta 2 
Unapređenje življenja, Posebnog cilj 4. Osnaživanje sustava zdravstvene i socijalne 
zaštite te adresiraju potrebu za povećanjem županijskih kapaciteta za smještaj starih i 
nemoćnih osoba, smještajne kapacitete u udomiteljskim obiteljima za djecu te razvoja 
izvaninstitucionalne skrbi za starije, nemoćne i osobe s invaliditetom. Pored toga, 
adresiraju potrebu za razvojem skrb za djecu s teškoćama u razvoju te ugrađuje mjere 
koje potiču socijalne inovacije, socijalno poduzetništvo i nove modele zapošljavanja 
osoba s invaliditetom. 
  

 
9 NN 37/23 https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2023_03_37_625.html  
10 NN 156/22 https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2022_12_156_2534.html  
11 https://www.vpz.hr/wp-content/uploads/2023/10/Plan-razvoja-VP%C5%BD.pdf  

https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2023_03_37_625.html
https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2022_12_156_2534.html
https://www.vpz.hr/wp-content/uploads/2023/10/Plan-razvoja-VP%C5%BD.pdf
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Opseg  
 
Zakonom o socijalnoj skrbi uređuju se djelatnost socijalne skrbi, načela, naknade i 
usluge, postupci ostvarivanja tih usluga, korisnici, sadržaj i način obavljanja djelatnosti, 
stručni radnici, evidencije, inspekcijski i upravni nadzor, financiranje te ostala pitanja 
vezana za socijalnu skrb.  
 
Sukladno članku 70. Zakona, socijalne usluge obuhvaćaju aktivnosti namijenjene 
prepoznavanju, sprečavanju i rješavanju problema i poteškoća pojedinaca i obitelji te 
poboljšanju kvalitete života u zajednici. Članak 71. propisuje vrste socijalnih usluga: 

1. Prva socijalna usluga 
2. Usluga sveobuhvatne procjene i planiranja 
3. Savjetovanje 
4. Stručna procjena 
5. Psihosocijalno savjetovanje 
6. Socijalno mentorstvo 
7. Obiteljska medijacija 
8. Psihosocijalni tretman radi prevencije nasilničkog ponašanja 
9. Psihosocijalna podrška 
10. Rana razvojna podrška 
11. Pomoć pri uključivanju u programe odgoja i redovitog obrazovanja 
12. Pomoć u kući 
13. Boravak 
14. Organizirano stanovanje 
15. Smještaj 

 
Socijalne usluge mogu biti priznate ili odobrene kao izvaninstitucijske usluge, osim 
smještaja koji se provodi kao institucijska skrb u domu socijalne skrbi ili kod drugih 
pružatelja usluga, te kao izvaninstitucijska skrb u udomiteljskoj obitelji. 
 
Republika Hrvatska, kroz Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne 
politike, već više od 15 godina provodi politiku deinstitucionalizacije. Cilj je razviti 
socijalne usluge na cijelom teritoriju Hrvatske, kako u urbanim tako i u ruralnim, teško 
dostupnim područjima, osiguravajući da svaki korisnik dobije potrebnu uslugu, bez 
obzira na prebivalište ili boravište. 
Deinstitucionalizacija je usmjerena na omogućavanje korisnicima da ostanu u svojim 
domovima, okruženi obitelji, uz istovremeno pružanje potrebnih socijalnih usluga. 
 
Danas putem dostupnih financijskih instrumenata i mehanizama Europske unije razvijen 
je značajan broj socijalnih usluga, no njihova održivost često ovisi o trajanju projekata, a 
u konačnici i trajanju operativnih programa i programa Unije. Kako bi usluge bile trajno 
dostupne korisnicima, ključno je da se razvijaju unutar lokalnih zajednica i postanu 
stalno prisutne, neovisno o trajanju programskih bespovratnih sredstava. Svaka lokalna 
zajednica treba kontinuirano raditi na razvoju i unapređenju raznovrsnih socijalnih usluga 
za dobrobit svojih građana. 
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Ovaj strateški dokument uključuje: 
Zakonom propisane socijalne usluge - usluge koje su zakonski regulirane i definirane u 
sustavu socijalne skrbi, poput socijalnog savjetovanja, smještaja, pomoći u kući, te 
drugih oblika podrške ranjivim skupinama. 
Ostale socijalne usluge - usluge koje nisu eksplicitno definirane zakonom, ali su 
prepoznate kao ključne za specifične potrebe zajednica i korisnika, poput psihosocijalne 
pomoći, edukacija i podrške za osobe u riziku od socijalne isključenosti. 
Integrirane socijalne usluge - usluge koje su povezane s drugim sektorima, kao što su 
zdravstvo, obrazovanje i zapošljavanje, te koje omogućuju multidisciplinaran pristup 
korisnicima u cilju osnaživanja i povećanja njihove samostalnosti. 
 

Korisnici 
Zakonom o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22, 119/22 i 71/23) definirani su korisnici 
socijalne skrbi: 
 
Samac i kućanstvo koji nemaju dovoljno sredstava za podmirenje osnovnih životnih 
potreba, a nisu ih u mogućnosti ostvariti svojim radom, prihodima, imovinom, od 
obveznika uzdržavanja ili na drugi način, 

Dijete bez roditelja ili bez odgovarajuće roditeljske skrbi, dijete žrtva obiteljskog, 
vršnjačkog ili drugog nasilja, dijete žrtva trgovanja ljudima, dijete rane i predškolske dobi 
s razvojnim odstupanjem ili razvojnim rizikom, dijete s teškoćama u razvoju, dijete s 
problemima u ponašanju, dijete bez pratnje koje se zatekne izvan mjesta svog 
prebivališta bez nadzora roditelja ili druge odrasle osobe koja je odgovorna skrbiti se za 
njega te dijete strani državljanin koje se zatekne na teritoriju Republike Hrvatske bez 
nadzora roditelja ili druge odrasle osobe koja je odgovorna skrbiti se za njega, 

Mlađa punoljetna osoba i mlađa punoljetna osoba s problemima u ponašanju, 

Osoba koja je bila korisnik prava na uslugu smještaja ili organiziranog stanovanja, a kojoj 
je potrebno osigurati stanovanje dok za to traje potreba, a najduže do 26. godine života, 

Trudnica ili roditelj s djetetom do godine dana života, iznimno do tri 
godine života bez obiteljske podrške i odgovarajućih uvjeta za život, 

Obitelj kojoj je zbog narušenih odnosa ili drugih nepovoljnih okolnosti potrebna stručna 
pomoć ili druga podrška, 

Osoba s invaliditetom koja nije u mogućnosti udovoljiti osnovnim životnim potrebama, 

Odrasla osoba žrtva obiteljskog ili drugog nasilja te žrtva trgovanja ljudima, 

Osoba koja zbog starosti ili bolesti ne može samostalno skrbiti o osnovnim životnim 
potrebama, 

Osoba ovisna o alkoholu, drogi, kockanju i drugim oblicima ovisnosti, 

beskućnik ili druga osoba koja ispunjava uvjete propisane ovim Zakonom.   
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1.1. Misija i vizija 
 
Socijalni plan Virovitičko – podravske županije usmjeren je na stvaranje održivog sustava 
socijalnih usluga koji doprinosi unapređenju kvalitete života korisnika, osigurava pristup 
osnovnim socijalnim pravima i potiče društvenu uključenost. 

Vizija 
„Stvoriti vitalnu i uključivu zajednicu u Virovitičko-podravskoj 

županiji, u kojoj će svaki pojedinac i obitelj imati priliku 

za dostojanstven i kvalitetan život.“ 

 
Naša županija bit će mjesto u kojem će svi stanovnici, posebno ranjive skupine, dobiti 
odgovarajuću podršku i priliku za aktivno sudjelovanje u društvu kroz dostupne, 
učinkovite i održive socijalne usluge.  
 

Misija 
 

„Osigurati sveobuhvatan sustav socijalnih usluga koji odgovara specifičnim 

potrebama zajednice, uz promicanje dobrobiti i samostalnosti svih stanovnika 

Virovitičko-podravske županije.“ 

 
Kroz aktivno praćenje i unapređenje mreže pružatelja socijalnih usluga, uz podršku 
lokalnih, regionalnih, nacionalnih i europskih resursa, osiguravamo pravovremenu i 
učinkovitu podršku za sve članove zajednice u potrebi.   
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Proces  
 
Proces donošenja socijalnog plana te prikupljanja podataka definiran je Zakonom o 
socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22, 119/22, 71/23 i 156/23) i Pravilnikom o jedinstvenoj 
metodologiji za procjenu potreba (NN 90/2023). 
 
Imenovani Savjet za socijalnu skrb Virovitičko - podravske županije predlaže socijalni 
plan za područje županije, a donosi ga predstavničko tijelo odnosno Županijska 
skupština Virovitičko - podravske županije. 
 
Izrada socijalnog plana Virovitičko-podravske županije temeljila se na sustavnom i 
sveobuhvatnom prikupljanju podataka o stanju i potrebama korisnika socijalnih usluga. 
Proces je uključivao nekoliko ključnih koraka kako bi se osigurala točnost, relevantnost i 
primjenjivost prikupljenih podataka, kao i sudjelovanje svih relevantnih dionika. 
Korištene metode prikupljanja podataka: 
➢ Desk istraživanje: Analiza dostupnih statističkih podataka i dokumenata, uključujući 

nacionalne i županijske izvore podataka, omogućilo je procjenu socijalnih rizika u 
populaciji korištenjem Obrasca 1 (Popis izvora statističkih podataka za procjenu 
socijalnih rizika u populaciji) i Obrasca 2 (Procjena broja građana u riziku). 

➢ Anketa/Upitnik: Korištenjem anketnih upitnika prikupljeni su podaci o specifičnim 
potrebama i izazovima s kojima se susreću različite socijalne skupine s područja 
županije. Obrazac 3 (Upitnik za pružatelje socijalnih usluga) i Obrazac 6 (Anketni 
upitnik za jedinice lokalne i regionalne samouprave) te Obrazac 4. (Upitnik za 
područne urede Hrvatskog zavoda za socijalni rad o broju korisnika socijalnih usluga) 
omogućili su prikupljanje informacija od pružatelja usluga i lokalnih samouprava te 
područnog ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad o broju korisnika socijalnih 
usluga, trenutnim uslugama, kapacitetima i potencijalnim nedostacima. 

➢ Intervju: Strukturirani intervjui s ključnim dionicima pružili su dublji uvid u specifične 
izazove i potrebe korisnika. Na temelju Obrasca 7 (Protokol za intervju s 
predstavnicima Hrvatskog zavoda za socijalni rad i Obiteljskog centra) provedeni su 
intervjui s predstavnicima socijalnih ustanova kako bi se dobili detaljni podaci o 
trenutnom stanju i kapacitetima socijalnih usluga. Na temelju Obrasca 8 (Protokol za 
intervju/fokus grupe s predstavnicima korisničkih skupina) provedeni su intervju s 
različitim korisnicima koji omogućili bolji uvid u potrebe i očekivanja korisnika 
socijalnih usluga. 

➢ Fokus grupa: Provedba fokus grupe s predstavnicima Savjeta za socijalnu skrb 
(pružatelji usluga i nadležne institucije), u sklopu pravedne edukacije za podizanje i 
jačanje kapaciteta za izradu i praćenje provedbe socijalnog plana (10. i 11. listopada 
2024.), omogućila je prikupljanje povratnih informacija potrebama te percepcijama o 
kvaliteti i dostupnosti usluga.  

➢ Studija slučaja: Studijama slučaja analizirali su se primjeri dobre prakse. Ova 
metoda omogućila je preciznu procjenu učinaka postojećih usluga na korisnike i 
pružila vrijedne informacije o potrebi za unapređenjem ili razvojem novih inovativnih 
usluga socijalne skrbi. 
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Prikupljeni podaci putem navedenih metoda omogućili su cjelovitu i detaljnu analizu 
postojećih potreba, kapaciteta i mogućnosti za poboljšanje socijalnih usluga u 
Virovitičko-podravskoj županiji. Kroz temeljito istraživanje i suradnju s dionicima, izrada 
socijalnog plana uključila je različite perspektive, što doprinosi stvaranju održivog, 
učinkovitog i inkluzivnog sustava socijalne skrbi koji je prilagođen specifičnim potrebama 
zajednice. 
 

2. SOCIOEKONOMSKA I DEMOGRAFSKA STRUKTURA 
STANOVNIŠTVA 

 
U okviru ovog poglavlja dan je pregled općih podataka o Virovitičko-podravskoj županiji. 
Analiza općih podataka uključuje informacije o demografskim, geografskim, socijalnim i 
ekonomskim obilježjima stanovništva uključujući i geografske karakteristike te prostorni 
razmještaj stanovništva kako bi se dobili podaci o specifičnostima prostora i identificirala 
područja u županiji s potencijalno smanjenom dostupnošću usluga. Ovo uključuje 
detaljan opis demografskog profila, uključujući trenutni i predviđeni sastav stanovništva 
prema dobi, spolu, zemljopisnom položaju, urbano-ruralnoj distribuciji i sastavu 
kućanstava, uključujući bračni status i specifične podskupine, kao što su etničke 
skupine. 
 
Ovaj pristup analizi osigurava temelj za razumijevanje trenutnih i budućih potreba 
stanovništva u pogledu socijalnih usluga. 
 

Geografski položaj i prostorno uređenje 
 

Virovitičko-podravska županija je administrativno - teritorijalna jedinica 
na sjeverozapadu regije Istočne Hrvatske sa sjedištem 

u Virovitici. U sastavu je NUTS II regije 
Panonaska Hrvatska te se prostire se na 

površini od 2.024 km² što čini 3,57% 
ukupnog teritorija Republike Hrvatske 
(56.542 km2) i zauzima 14. mjesto po 

veličini među hrvatskim 
županijama. Prema Popisu 

stanovništva iz 2021. broj 
stanovnika iznosi 70.368, 

što je čini petom 
županijom po najveći 

relativnom padu 
broja stanovnika (17,5 
%) u odnosu na 2011. 

godinu. Gustoća 
naseljenosti iznosi 34,77 

st./km². 
 
Izvor: obrada Autor  
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Virovitičko-podravska županija administrativno je podijeljena na tri grada i trinaest 
općina. Gradovi Virovitica, Orahovica i Slatina glavni su urbani centri, pri čemu je 
Virovitica sjedište županije. Općine uključuju Crnac, Čačinci, Čađavicu, Gradinu, Lukač, 
Mikleuš, Nova Bukovicu, Pitomaču, Sopje, Suhopolje, Špišić Bukovicu, Voćin i Zdence. 
Ukupno, županija ima 188 naselja koja su geografski raspoređena na njenom području. 
 

Županija ima povoljnu prometnu povezanost, budući da se na njenom teritoriju križaju 
dva važna prometna koridora. Transverzalni koridor povezuje Srednje Podunavlje s 
Jadranom, dok longitudinalni koridor prati tok rijeke Drave i omogućuje povezivanje 
Hrvatske sa zapadnim i istočnim susjedima. Grad Virovitica, smješten u središtu 
županije, predstavlja prometno središte gdje se susreću međunarodni prometni pravci, 
uključujući Podravsku magistralu koja povezuje istok i zapad zemlje te cestu Kutina-
Virovitica-Barcs, koja vodi prema Mađarskoj. 
 
 

Struktura stanovništva 
 
Grad Virovitica, kao sjedište županije, ima najveći udio stanovništva s 27%, što ga čini 
glavnim urbanim središtem. Slijedi grad Slatina s 16% udjela, dok Pitomača ima udio od 
12%, što pokazuje da su ova tri područja najgušće naseljena u županiji. 
 
Ostali gradovi i općine, kao što su Suhopolje sa 7%, Špišić Bukovica s 5% i Orahovica sa 
6%, također čine značajan dio stanovništva. Općine poput Voćina i Sopja imaju po 3% 
udjela, dok Čađavica, Čačinci, Crnac, Nova Bukovica, Lukač i Zdenci imaju udio između 
2% i 4%. 
Grafikon 1 jasno pokazuje da su stanovnici županije uglavnom koncentrirani u nekoliko 
većih središta, dok su manje općine naseljene rjeđe, što može utjecati na dostupnost i 
raspodjelu socijalnih i drugih javnih usluga. 
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Grafikon 1 Udio stanovništva Prema popisu stanovništva iz 2021. godine u jedinicama lokalne samouprave Virovitičko 
– podravskoj županiji 

 
Izvor: Državni zavod za statistiku, obrada Autor 

 
Tablica 1 Prikaz broja stanovništva u jedinicama lokalne samouprave na području Virovitičko-podravske županije, 
prema  dobnim skupinama, radno sposobnim uz prikaz prosječne starosti 

Grad/općina Ukupno 
 

0 – 6 
godina 

 

0 − 14 
godina 

 

0 −17 
godina  

 

0 −19 
godina 

 

Radno 
sposobno 

stanovništvo  
(15 – 64 ) 

60 i 
više 

godina 
60 

65 i 
više 

godina 
65 

75 i 
više 

godina 
75 

Prosječna 
starost 

 

Ukupno 70.368 4.281 9.925 12.147 13.585 44.977 21.399 15.466 6.165 44,5 
Orahovica 4.537 270 637 760 863 2.817 1.496 1.083 407 45,5 
Slatina 11.503 694 1.638 1.993 2.211 7.351 3.513 2.514 967 44,5 
Virovitica 19.302 1.223 2.766 3.324 3.681 12.251 5.869 4.285 1.708 44,4 
Crnac 1.116 58 144 182 206 721 347 251 113 45,2 
Čačinci 2.162 112 277 330 375 1.412 677 473 189 45,5 
Čađavica 1.555 94 187 248 291 959 517 409 176 46,4 
Gradina 2.874 137 372 476 540 1.901 853 601 252 44,7 
Lukač 2.759 149 376 457 505 1.751 903 632 257 45,8 
Mikleuš 1.067 64 143 178 200 681 344 243 86 45,3 
Nova 
Bukovica 

1.275 55 149 193 224 821 421 305 115 46,6 

Pitomača 8.402 503 1.191 1.495 1.678 5.537 2.322 1.674 647 43,4 
Sopje 1.897 132 265 316 350 1.204 580 428 180 45,1 
Suhopolje 5.267 315 707 860 965 3.295 1.762 1.265 523 46,1 
Špišić 
Bukovica 

3.303 201 463 584 651 2.125 975 715 307 44,2 

Voćin 1.896 206 449 547 604 1.231 316 216 77 35,1 
Zdenci 1.453 68 161 204 241 920 504 372 161 47,1 

Izvor: Državni zavod za statistiku 
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Prema popisu stanovništva iz 2021. prosječna starost u jedinicama lokalne samouprave 
s područja Županije kreće se od 35 do 47. godina, što potvrđuje činjenicu da je najveća 
skupina stanovništva upravo radno sposobna od 15 do 64 i čini udio od 64% u odnosu na 
ukupan broj stanovnika. 
 
Podaci o strukturi stanovništva Virovitičko-podravske županije prema dobi i spolu 
pokazuju da se u dobnoj skupini od 15 do 19 godina nalazi 1.908 muškaraca i 1.752 žene. 
U dobnoj skupini od 20 do 64 godine, broj stanovnika gotovo je ravnomjerno raspoređen 
između spolova, s 20.699 muškaraca i 20.618 žena, što ukazuje na aktivnu radnu 
populaciju u županiji. 
Međutim, u dobnoj skupini od 65 i više godina, postoji znatna razlika između broja 
muškaraca i žena, s 6.316 muškaraca i 9.150 žena. Ovi podaci odražavaju demografski 
trend starenja, gdje žene, zbog dužeg životnog vijeka, čine veći dio starije populacije. Ova 
struktura stanovništva važna je za planiranje socijalnih i zdravstvenih usluga, posebno za 
starije osobe, jer ukazuje na potrebu prilagođavanja resursa specifičnim potrebama 
starije populacije u županiji. 
 
Tablica 2 Stanovništvo staro 15 i više godina prema najvišoj završenoj školi i starosti u Virovitičko -podravskoj županiji 

Dobna 
skupina 

Ukupno Bez škole 
Osnovna 

škola 
Srednja 

škola 
Visoko 

obrazovanje 
15 – 24 7.665 23 2.634 4.348 608 
25 – 64 53.756 218 7.898 22.647 5.803 

65 i više 16.414 413 5.699 5.227 1.482 
Izvor: Državni zavod za statistiku, obrada Autor 

Prema podacima procjene stanovništva u 2022. godini12, na području županije ukupno je 
evidentirano 69.290 stanovnika. Struktura stanovništva prema dobnim skupinama je 
sljedeća: 

• Stanovništvo od 0 do 19 godina: 13.412 
• Stanovništvo od 0 do 24 godine: 17.264 
• Stanovništvo od 20 do 64 godine: 53.873 
• Stanovništvo od 65 godina i stariji: 15.417 

 
Ovi podaci pružaju uvid u dobnu strukturu stanovništva, što je ključno za planiranje 
socijalnih usluga i javnih politika prilagođenih potrebama različitih skupina. 
 

Tablica 3 Stanovništvo staro 15 i više godina prema najvišoj završenoj školi, starosti i spolu u Virovitičko -podravskoj 
županiji 

Dobna 
skupina 

Spol Bez škole 
Osnovna 

škola 
Srednja 

škola 
Visoko 

obrazovanje 
15 – 24 M 12 1.363 2.362 214 

 Ž 11 1.271 1.986 394 
25 – 64 M 76 3.316 12.359 2.564 

 Ž 142 4.582 10.288 3.239 
65 i više M 55 1.624 3.167 840 

 Ž 358 4.075 2.060 642 
Izvor: Državni zavod za statistiku, obrada Autor 

 
12 DZS, PROCJENA STANOVNIŠTVA REPUBLIKE HRVATSKE U 2022, rujan 2023. 

https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063  

https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063
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Podaci pokazuju obrazovnu strukturu stanovništva Virovitičko-podravske županije prema 
dobnim skupinama. U dobnoj skupini od 15 do 24 godine dominira srednja škola kao 
najviši stupanj obrazovanja. U radno aktivnoj dobi od 25 do 64 godine, većina ima srednju 
školu, no značajan dio populacije ima visoko obrazovanje, a raspodjela između spolova 
je uravnotežena. U populaciji iznad 65 godina dominira osnovno i srednje obrazovanje, a 
nešto manji postotak ima visoko obrazovanje. U dobnim skupinama 15–24 i 25–64, sa 
osnovnom i srednjom školom su zastupljeniji muškarca, dok je visoko obrazovanje 
zastupljenije kod žena u dobnim skupinama 25–64 i 65+. Kod starije dobne skupine (65 i 
više) zabilježene su značajno niže stope visokoobrazovanih osoba u odnosu na srednju 
generaciju odnosno odrasle. 
 
Prema posljednjim Popisu stanovništva iz 2021., Hrvati čine većinu stanovništva 
Virovitičko-podravske županije, s udjelom od 93,20% (65.581 osoba). Među manjinskim 
skupinama, Srbi su najzastupljeniji s 4,50% (3.168 osoba). Slijede Mađari sa 0,24% (167 
osoba), Albanci s 0,25% (173 osobe) i Romi s 0,05% (38 osoba). 
 
Manje zastupljene nacionalnosti uključuju Bošnjake s 0,10% (67 osoba), Crnogorce s 
0,04% (26 osoba), Čehe sa 0,13% (91 osoba) te Makedonce i Nijemce, oba s 0,04% (28 
osoba). Ostale nacionalne manjine, poput Bugara, Rumunja, Rusa, Rusina, Slovaka, 
Slovenaca, Talijana, Turaka i Ukrajinaca, čine manje od 0,10% stanovništva svaka. 
Podaci pokazuju da je županija većinski hrvatska, ali s manjim prisustvom etničkih i 
nacionalnih manjina, među kojima su Srbi, Mađari, Albanci i Romi najzastupljeniji. 
 

Migracije 
 
Na nacionalnoj razini, Republika Hrvatska bilježi značajne promjene u vanjskoj migraciji 
između 2019. i 2023. godine. U 2019. godini Hrvatska je imala negativan saldo migracije 
s 37.726 doseljenih i 40.148 odseljenih osoba, što je značilo 6% više odseljenih nego 
doseljenih. Do 2023. godine situacija se značajno promijenila. Broj doseljenih porastao 
je na 69.369, dok je broj odseljenih smanjen na 39.218, što predstavlja 77% više 
doseljenih nego odseljenih osoba, čime je migracijski saldo postao pozitivan. 
 
Ovaj trend na razini Hrvatske ukazuje na poboljšanje ukupne migracijske bilance, dok 
Virovitičko-podravska županija bilježi postepeno smanjenje migracijskog deficita, ali se 
još uvijek suočava s izazovima u zadržavanju stanovništva. 
 
U petogodišnjem razdoblju Virovitičko-podravska županija suočava se s kontinuiranim 
iseljavanjem koje premašuje broj doseljavanja, što naglašava migracijski deficit. U 
razdoblju od 2019. do 2023. godine zabilježen je znatan broj odseljenih stanovnika u 
odnosu na doseljene. U 2019. godini, broj doseljenih iznosio je 268, dok je broj odseljenih 
bio čak 998, što predstavlja omjer u kojem je odseljeno 273% više stanovnika nego što ih 
se doselilo. Godine 2020. situacija se blago poboljšala, s 258 doseljenih i 562 odseljenih, 
no iseljavanje je i dalje nadmašilo doseljavanje za 118%. U 2021. godini broj doseljenih je 
porastao na 278, no odseljenih je bilo 651, što znači da je odseljeno 134% više 
stanovnika. Godina 2022. donijela je još jedan blagi rast doseljenih (454), ali broj 
odseljenih (758) ostao je veći za 67%.  
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U 2023. godini zabilježen je značajan napredak, kada je broj doseljenih iznosio 458, dok 
je broj odseljenih pao na 559. Ovaj rezultat pokazuje smanjenje migracijskog deficita, jer 
je broj odseljenih bio 22% veći od doseljenih, što je najniži zabilježeni postotak u 
analiziranom razdoblju. 
 

Tablica 4 Vanjska migracija stanovništva u Virovitičko -podravskoj županiji 
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RH  37.726 40.148 33.414 34.046 35.912 40.424 57.972 46.287 69.369 39.218 
VPŽ 268 998 258 562 278 651 454 758 458 559 

Izvor: Državni zavod za statistiku, obrada Autor 

Promatramo li odnos Virovitičko-podravske županije i udio u migracijskom saldu 
Republike Hrvatske možemo zaključiti sljedeće. 
 
U 2019. godini Virovitičko-podravska županija imala je udio od 0,71% u ukupnom broju 
doseljenih osoba u Hrvatskoj i 2,49% u ukupnom broju odseljenih osoba. U 2023. godini, 
udio županije u broju doseljenih smanjio se na 0,66%, dok je udio u broju odseljenih 
također pao na 1,43%. 
Promjene postotnog udjela u 2023. godini u odnosu na 2019. godinu pokazuju smanjenje 
udjela Virovitičko-podravske županije u nacionalnim migracijskim kretanjima, kako u 
doseljavanju, tako i u odseljavanju. Iako je broj doseljenih osoba u županiji porastao, rast 
broja doseljenih na razini cijele Hrvatske bio je znatno veći, što je rezultiralo manjim 
udjelom županije u ukupnom doseljavanju. Slično tome, iako se smanjio broj odseljenih 
iz županije, smanjenje broja odseljenih na nacionalnoj razini bilo je još izraženije, pa je 
udio županije u odseljavanju također opao 
 
Virovitičko-podravska županija imala je negativan migracijski saldo i u 2019., s 
poboljšanjem u 2023. godini, ali i dalje zauzima mjesto među pet županija s negativnim 
migracijskim saldom. 
 
Prema podacima Držanog zavoda za statistiku13, Virovitičko-podravska županija u 2023. 
godini bilježi negativan saldo ukupne migracije stanovništva, što znači da se iz županije 
iselilo više ljudi nego što se doselilo. Konkretno, broj doseljenih iznosio je 900 osoba, dok 
je odseljenih bilo 1.211, što rezultira negativnim saldom od 311 osoba. Ovo je blago 
poboljšanje u odnosu na prethodne godine, ali županija i dalje bilježi negativan trend kada 
je u pitanju migracija. 
 
Unutarnje migracije također pokazuju da se 442 osobe doselilo iz drugih dijelova 
Hrvatske, dok se 652 osobe odselilo u druge županije. Što se tiče međunarodne 
migracije, 458 osoba doselilo se iz inozemstva, dok je 559 osoba odselilo iz Virovitičko-
podravske županije u inozemstvo. 
 

 
13 migracija stanovništva republike hrvatske u 2023., DZS, srpanj 2024. 
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Ukupno, Virovitičko-podravska županija suočava se s kontinuiranim gubitkom 
stanovništva, ali je u 2023. godini taj pad bio manji nego prethodnih godina, što pokazuje 
određeni napredak u zadržavanju stanovništva na lokalnoj razini. 
 

Obiteljska obilježja 
 
Prema popisu stanovništva iz 2021. godine, Virovitičko-podravska županija broji ukupno 
20.443 obitelji s 59.545 članova. Od toga, 6.541 obitelj čine bračni parovi bez djece, dok 
izvanbračni parovi bez djece broje 574 obitelji. U županiji nema evidentiranih obitelji 
životnih partnera ili neformalnih životnih partnera bez djece. Bračni parovi s djecom čine 
značajan udio, s ukupno 9.335 obitelji sa 35.077 članova, dok izvanbračnih parova s 
djecom ima 568. Nema evidentiranih obitelji životnih partnera ili neformalnih životnih 
partnera s djecom. Samohrane majke čine 2.789 obitelji i brinu o 6.625 člana, dok 
samohranih očeva ima 636 sa 1.485 članova. 
Ovi podaci ukazuju na prisutnost tradicionalnih obiteljskih struktura, s većinom obitelji 
koje čine bračni parovi s djecom, dok su izvanbračni parovi i samohrani roditelji manje 
zastupljeni. 
 
Tablica 5 Obitelj prema tipu i broju članova u Virovitičko-podravskoj županiji, Popis stanovništva 2021. 

Ukupno 
Total 

Bračni 
par bez 
djece 

Izvanbračni 
par bez 
djece 

Životni 
partneri 

bez 
djece 

Neformalni 
životni 

partneri 
bez djece 

Bračni 
par s 

djecom 

Izvanbračni 
par s 

djecom 

Životni 
partneri 

s 
djecom 

Neformalni 
životni 

partneri s 
djecom 

Majka 
s 

djecom 

Otac s 
djecom  

20.443 6.541 574 - - 9.335 568 - - 2.789 636 

Broj članova u obitelj 
59.545 13.082 1.148 - - 35.077 2.128 - - 6.625 1.485 

Izvor: Državni zavod za statistiku, obrada Autor 
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Osobe s invaliditetom 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji, prema podacima od 16. rujna 2024. godine, živi ukupno 
13.349 osoba s invaliditetom, što čini 19,3% ukupnog stanovništva županije. Od ukupnog 
broja osoba s invaliditetom, 7.579 su muškog spola (56,8%), a 5.770 ženskog spola 
(43,2%). Najveći udio osoba s invaliditetom nalazi se u radno-aktivnoj dobnoj skupini od 
20 do 64 godine, gdje je evidentirano 6.152 osobe (46,1%). Invaliditet je prisutan u svim 
dobnim skupinama, uključujući i dječju dob (0 - 19 godina), gdje čini udio od 10,3%. 
Uspoređujući podatke s nacionalnim prosjekom, Virovitičko-podravska županija bilježi 
iznadprosječne vrijednosti za radno-aktivnu dobnu skupinu, skupinu 65+ i ukupnu 
prevalenciju osoba s invaliditetom. Međutim, prevalencija invaliditeta u dječjoj dobi u 
županiji je ispod nacionalnog prosjeka. Ovi podaci ukazuju na specifične potrebe 
različitih dobnih skupina i važnost prilagodbe socijalnih i zdravstvenih usluga na razini 
županije.14 
 
Tablica 6: Prikaz broja osoba s invaliditetom prema spolu, županiji prebivališta i ukupno na razini RH te dobnim 
skupinama 

Županija 
prebivališta 

Dobna skupina 
Ukupno 0-19 20-64 65+ 

m ž m ž m ž 
Virovitičko-

podravska županija 
823   549 3.771 2.381 2.985 2.840 13.349 

Republika Hrvatska 48.471 31.756 159.189 109.469 155.246 149.446 653.577 
Izvor: Hrvatski zavod za javno zdravstvo 

 
Tablica 7 Prikaz udjela osoba s invaliditetom u ukupnom stanovništvu županije te u pojedinim dobnim skupinama – 
prevalencija invaliditeta na 100 stanovnika  

Županija 
prebivališta 

Prevalencija  
invaliditeta (%) 

Prevalencija 
invaliditeta u 

dobnoj skupini 0 - 
19 (%) 

Prevalencija 
invaliditeta u 

dobnoj skupini  20 - 
64 (%) 

Prevalencija 
invaliditeta u 

dobnoj skupini 65+ 
(% 

Virovitičko-
podravska županija 

19,3  10,2 15,2 37,8 

Republika 
Hrvatska 

17,0  10,8 12,0 34,9 

Izvor: Hrvatski zavod za javno zdravstvo 

  

 
14 HZJZ - Izvješće o osobama s invaliditetom u Republici Hrvatskoj – 2024. 

https://www.hzjz.hr/wp-content/uploads/2024/10/Bilten_-_osobe_s_invaliditetom_2024_g.-1.pdf
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Tablica 8 Prikaz broja osoba s invaliditetom prema spolu, dobnim skupinama i gradovima/općinama Virovitičko-
podravske županije 

JLS Dobna skupina 
0-19 20-64 65+ 

m ž m ž m ž 
CRNAC 11 10 64 30 52 41 
ČAČINCI 20 14 142 69 112 95 
ČAĐAVICA 22 12 79 44 76 64 
GRADINA 33 21 185 107 95 105 
LUKAČ 25 25 146 85 123 104 
MIKLEUŠ 13 9 56 42 70 59 
NOVA 
BUKOVICA 

13 10 94 28 70 53 

ORAHOVICA 36 21 215 124 159 178 
PITOMAČA 105 76 431 311 267 352 
SLATINA 137 80 575 374 536 472 
SOPJE 24 21 109 62 123 101 
SUHOPOLJE 74 43 310 207 223 225 
ŠPIŠIĆ 
BUKOVICA  

48 35 217 114 134 142 

VIROVITICA 226 149 956 648 790 730 
VOĆIN 18 16 112 76 96 54 
ZDENCI 18 7 80 60 59 65 

Izvor: Hrvatski zavod za javno zdravstvo 

Iz Virovitičko-podravske županije, u Registar osoba s invaliditetom, pristigla su rješenja o 
primjerenom obliku školovanja za 1.116 osoba s većim brojem muških osoba (61%). 
Oštećenja govorno-glasovne komunikacije i specifične teškoće učenja, višestruka 
oštećenja te intelektualna oštećenja najčešći su specificirani uzroci koji određuju 
potrebu primjerenog oblika školovanja. U Virovitičko-podravskoj županiji živi 1.671 
branitelj s invaliditetom te 68 osoba koje imaju posljedice ratnih djelovanja iz II svjetskog 
rata ili su civilni invalidi rata i poraća. 
 
Tablica 9 Prikaz vrsta oštećenja koje uzrokuju invaliditet ili kao komorbiditetne dijagnoze pridonose stupnju 
funkcionalnog oštećenja osobe na području Virovitičko-podravske županije 

Vrste oštećenja Ukupan broj 
% od ukupnog broja 

osoba s invaliditetom 
Prevalencija / 1.000 

stanovnika 
Višestruka oštećenja 5.583 41,8 81 
Oštećenja lokomotornog sustava 4.591 34,4 66 
Oštećenja drugih organa i organskih 
sustava, kromosomopatije, 
prirođene anomalije i rijetke bolesti  

4.563 34,2 66 

Mentalna oštećenja 4.378 32,8 63 
Oštećenja središnjeg živčanog 
sustava 

2.463 18,5 36 

Intelektualna oštećenja 1.140 8,5 16 
Oštećenja govorno-glasovne 
komunikacije 

1.087 8,1 16 

Oštećenja vida 628 4,7 9 
Oštećenja sluha 497 3,7 7 
Oštećenja perifernog živčanog 
sustava  

487 3,6 7 

Poremećaji iz spektra autizma 81 0,6 1 
Gluhosljepoća 4 < 0,1 0,1 

Izvor: Hrvatski zavod za javno zdravstvo 
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Prema Izvješću o osobama s invaliditetom iz 2024. godine najčešće vrste oštećenja kod 
osoba s invaliditetom s područja Virovitičko-podravske županije, su višestruka 
oštećenja, oštećenja lokomotornog sustava te oštećenja drugih organa. Najčešći uzroci 
oštećenja lokomotornog sustava koji uzrokuju invaliditet ili pridonose funkcionalnom 
oštećenju u Virovitičko-podravskoj županiji pripadaju skupini dorzopatija (M40-M54). 
Istovremeno, najčešći uzroci oštećenja drugih organa i organskih sustava, koji također 
uzrokuju invaliditet ili djeluju kao komorbiditetne dijagnoze, pripadaju skupini ostalih 
oblika srčanih bolesti (I30-I52). Broj osoba sa 100% oštećenjem u županiji prikazuje se 
isključivo prema resorima koji koriste postotke za vrednovanje opsega oštećenja, zbog 
nepostojanja jedinstvenog propisa. Na temelju takvog prikaza, u Virovitičko-podravskoj 
županiji 0,2% ukupnog broja osoba s invaliditetom ima 100% oštećenje. Među njima je 
593 osoba evidentirano u bazi Hrvatskog zavoda za mirovinsko osiguranje, 45 osoba su 
branitelji Domovinskog rata, dok njih 8 ima 100% oštećenje kao posljedicu događanja 
tijekom ili nakon Drugog svjetskog rata. Najčešća oštećenja funkcionalnih sposobnosti u 
županiji odnose se na kronične bolesti i psihičke bolesti. 
 

Ovisnici 
 
Od početka rada s ovisnicima u okviru Zavoda za javno zdravstvo „Sveti Rok“ od 2000. 
godine, pa sve do kraja 2022. godine, ukupno je evidentirano 726 osoba korisnika usluga 
Djelatnosti za prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti sa zaštitom mentalnog 
zdravlja, među kojima su dominantno ovisnici o različitim sredstvima, dok su manjim 
dijelom uključene i osobe s teškoćama u mentalnom funkcioniranju. Iako su korisnici 
usluga većinom s područja Virovitičko-podravske županije, važno je istaknuti da 
stručnjaci pružaju podršku i osobama iz drugih dijelova Hrvatske, pa čak i iz inozemstva. 
 
Tablica 10 Ukupan broj ovisnika koji su bili korisnici usluga Djelatnosti za prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti 
sa zaštitom mentalnog zdravlja (selektivna i indicirana prevencija ovisnosti) do konca 2022. (prirast novopridošlih 
klijenata, kumulativni podaci) 

Do konca 
Ukupan  

broj 
ovisnika 

Marihuana, 
sintetski 

kanabinoidi 

Opijati, 
MTD, BUP 

Alkohol 

AMP, 
MDMA, 

BZO, KOK, 
HAL 

Ostalo 
(kockanje 

i MZ) 

2021. 707 190 83 314 24 96 
2022. 726 196 83 322 26 99 
2023. 814 197 85 341 28 163 

Izvor: Zavod za javno zdravstvo „Sveti Rok“ 
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Tablica 11 Podaci o ovisnicima i konzumentima i korisnicima zaštite mentalnog zdravlja Službe za mentalno zdravlje 
prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti tijekom 2023. godine 

Dobna 
struktura / 

spol 

Opijati, 
MTD, BUP 

THC COC BZO/BAR/TRA AMP/MDMA/LSD ALKOHOL KOCKANJE MENTALNO 
ZDRAVLJE 

M Ž M Ž M Ž M Ž M Ž M Ž M Ž M Ž 
Do 17 0 0 1/0 1/0 0 0 0 0 0 0 1/1 0 0 0 2/2 3/3 
18-29 0 1/0 6/3 1/0 0 1/1 0 0 0 0 2/1 1/1 2/1 0 7/6 8/8 
30-39 6/3 1/0 3/1 0 0 0 0 0 1/0 1/1 3/3 3/1 3/3 0 6/6 2/2 
40-49 10/2 2/0 0 0 0 0 2/1 0 0 0 7/3 2/1 1/0 0 1/1 5/5 
50-59 9/0 0 1/0 0 0 0 0 0 0 0 16/8 1/1 1/0 0 4/4 14/14 
60 i više 1/0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8/2 0 1/0 0 26 36 
Ukupno 26 4 11 2 0 1 2 0 1 1 37 7 8 0 26 36 
Novopridošli 5 0 4 0 0 1 1 0 0 1 18 3 4 0 24 36 

Izvor: Zavod za javno zdravstvo „Sveti Rok“ 

Dobna i spolna struktura korisnika usluga Službe za mentalno zdravlje prevenciju i 
izvanbolničko liječenje ovisnosti tijekom 2023. godine u Virovitičko-podravskoj županiji 
ukazuje na dominaciju muškaraca u gotovo svim kategorijama ovisnosti, izuzev zaštite 
mentalnog zdravlja gdje su žene znatnije zastupljene. Najviše prijavljenih korisnika 
povezanih s opijatima je u dobnim skupinama od 30 do 49 godina, dok su problemi 
povezani s alkoholom najizraženiji u dobnoj skupini iznad 50 godina. Korisnici povezani s 
mentalnim zdravljem čine značajan dio populacije, s većinom prijavljenih u starijim 
dobnim skupinama (50 i više godina), dok je kockanje zabilježeno prvenstveno kod mlađih 
dobnih skupina (18–39 godina). Novopridošli korisnici najčešće su prijavljeni u 
kategorijama alkohola i mentalnog zdravlja, što ukazuje na potrebu za daljnjim 
fokusiranjem na prevenciju i pružanje podrške u ovim segmentima. 
 

Gospodarska analiza 
 
Prema razini gospodarske razvijenosti županijsko gospodarstvo je na samom dnu 
nacionalne ljestvice. Prema podacima DZS-a za 2021. godinu, županija se prema visini 
bruto domaćeg proizvoda (BDP) po stanovniku nalazi na posljednjem mjestu u Republici 
Hrvatskoj. BDP Virovitičko-podravske županije iznosio je 68.590 kuna u 2021. godini što 
je po fiksnom tečaju konverzije 9.103,46 eura. Pored toga, gospodarstvo županije 
kontinuirano gubi na važnosti u odnosu na ukupno hrvatsko gospodarstvo, što ukazuje na 
njegovu sve manju konkurentnost u odnosu na ostale županije. Prema podacima DZS-a 
o strukturi bruto domaćeg proizvoda za 2021. godinu, najvažnije gospodarske grane u 
Virovitičko-podravskoj županiji su poljoprivreda, šumarstvo i ribarstvo (19,18%), 
prerađivačka industrija (15,75%), trgovina na veliko i malo, prijevoz i skladištenje, 
priprema i usluživanje hrane (11,82%) te poslovanje nekretninama (10,70%).  Najveći 
udio od 21,45% BDP-a Županije čine djelatnosti  javne uprave i obrane, obveznog 
socijalnog osiguranja, obrazovanje te djelatnosti zdravstvene zaštite i socijalne skrbi. 
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Međutim, promatramo li prethodne godine bilježi se kontinuirani rast broja poduzetnika 
što potvrđuje pozitivan razvoj poduzetničke klime u Virovitičko-podravskoj županiji. Broj 
poduzetnika u 2023. godini porastao je za 11,6% u usporedbi s 2021. godinom. Dok je 
2021. godine u županiji djelovalo 1.192 poduzetnika, 2023. taj broj narastao je na 1.330, 
što ukazuje na sve jaču poduzetničku aktivnost i povoljne uvjete za poslovanje u županiji. 
Poduzetnici Virovitičko-podravske županije, u 2023. godini imali su 9.353 zaposlenih, što 
je u odnosu na 2022. godinu povećanje broja zaposlenih za 207 ili 2,3%..15 
 

Nezaposlenost 
 
Krajem kolovoza na Zavodu za zapošljavanje - Područnom uredu Virovitica bila je 
evidentirano 3.064 nezaposlene osobe. U odnosu na prošli mjesec (srpanj 2024.) 
evidentirano je 1,8% ili 57 nezaposlenih osoba manje, a u odnosu na prošlu godinu 
(kolovoz 2023.) nezaposlenost je manja za 25,4% ili 1.042 nezaposlene osobe.  
 

Grafikon 2 Kretanje evidentirane nezaposlenosti tijekom 2022., 2023. i 2024. godine u Virovitičko-podravskoj županiji 

Izvor: HZZ – Područni ured Virovitica 

Krajem kolovoza 2024. godine, na evidenciji Zavoda za zapošljavanje – Područni ured 
Virovitica evidentirano je ukupno 3.064 nezaposlene osobe, od čega 1.705 žena (55,6%) 
i 1.359 muškaraca (44,4%). Usporedbom s prethodnim mjesecom, broj nezaposlenih 
žena smanjen je za 2,3%, odnosno za 41 ženu, dok je u odnosu na kolovoz prošle godine 
zabilježen pad od 808 žena, odnosno 32,2%. 
 
Što se tiče dobne strukture nezaposlenih osoba, najveći udio čine osobe starije od 50 
godina, koje predstavljaju 35,8% ukupne registrirane nezaposlenosti. 
  

 
15 FINA, Rezultati poslovanja poduzetnika Virovitičko-podravske županije u 2023. godini 

https://www.fina.hr/ngsite/content/download/15251/240890/1  

https://www.fina.hr/ngsite/content/download/15251/240890/1
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Gledajući obrazovnu strukturu nezaposlenih osoba, najveći broj (951 osoba ili 31,1%) 
čine osobe sa završenom srednjom školom do 3 godine i školom za KV/VKV. Slijede osobe 
sa završenom četverogodišnjom srednjom školom i gimnazijom (830 osoba ili 27,1%), 
zatim osobe sa završenom osnovnom školom (743 osobe ili 24,2%), te osobe bez škole ili 
sa nezavršenom osnovnom školom (296 osoba ili 9,7%). Najmanje nezaposlenih ima 
među osobama s fakultetskom diplomom (114 osoba ili 3,7%) i višom školom (130 osoba 
ili 4,2%). 
 
Po ispostavama, krajem kolovoza 2024. godine, nezaposlene osobe bile su raspoređene 
kako slijedi: Ispostava Virovitica – 1.434, Ispostava Slatina – 983, Ispostava Orahovica – 
342 i Ispostava Pitomača – 305. 
Prema gradovima i općinama, najveći broj nezaposlenih evidentiran je u gradu Virovitici 
(736), gradu Slatini (510), te gradu Orahovici (135). Među općinama, najviše nezaposlenih 
bilo je u općini Pitomača (305), dok su najmanji broj nezaposlenih imale općine Mikleuš 
(43) i Zdenci (65). 
 
U kolovozu 2024. godine, broj korisnika prava na novčanu naknadu iznosio je 532, što 
predstavlja povećanje od 1,5% u odnosu na prethodni mjesec, no smanjenje od 18,7% u 
odnosu na isti period prošle godine. Udio korisnika novčane naknade iznosi 17,4% u 
ukupnom broju nezaposlenih osoba. Korisnicima je isplaćeno ukupno 267.890,70 eura 
za kolovoz. 
 
Slika 1 Pregled zaposlenih osoba s evidencije na temelju radnog odnosa u Virovitičko-podravskoj županiji 

 
Izvor: HZZ – Područni ured Virovitica 

U kolovozu 2024. godine na evidenciju nezaposlenih prijavile su se 242 osobe, što je za 
251 osobu manje nego u istom razdoblju prošle godine. Najveći broj novoprijavljenih 
osoba dolazi izravno iz radnog odnosa, ukupno 168 osoba, što čini 69,4% ukupnog broja 
novoprijavljenih. 
 
Iz evidencije nezaposlenih ukupno je izašlo 299 osoba, što je 32 osobe manje u usporedbi 
s istim razdobljem prošle godine. Od tog broja, zbog zapošljavanja, bilo putem ugovora o 
radu, ugovora o djelu ili drugih oblika rada, evidenciju je napustila 201 osoba, što čini 
67,2% ukupnog broja izlazaka. 
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Na temelju radnog odnosa u kolovozu 2024. godine zaposleno je 190 osoba iz evidencije 
nezaposlenih, što je 41 osoba manje u odnosu na isto razdoblje prošle godine. Od tog 
broja, na području Područnog ureda Virovitica zaposleno je 147 osoba, dok je 37 osoba 
zaposleno izvan područja Područnog ureda, u drugim županijama Republike Hrvatske, a 
6 osoba zaposleno je u inozemstvu. 
 
Od ukupno 190 zaposlenih osoba tijekom kolovoza 2024. godine njih 157 ili 82,6% 
zaposleno je na određeno vrijeme, a 33 osobe ili 17,4% na neodređeno vrijeme.  
 
Slika 2 Nezaposlene osobe od 2000. do 2023. godine u Virovitičko – podravskoj županiji 

Izvor: HZZ – Područni ured Virovitica 

U strukturi nezaposlenih soba, kroz godine je vidljivo da žene čine veći udio u 
nezaposlenim osobama u Virovitičko-podravskoj županiji. 
 
Slika 3 Zaposleni s evidencije prema razini obrazovanja u Virovitičko-podravskoj županiji 

 
Izvor: HZZ – Područni ured Virovitica 
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Promatrajući obrazovanje u strukturi zaposlenih najveći udio čine osobe s srednjom 
stručnom spremom, iza  čega slijedi osnovna škola, pa tek onda visoko obrazovanje. U 
2024. u strukturi zaposlenih vidljiv je i pad udjela visokoobrazovanih u odnosu na 2023. 
godinu. 
 

Plaće i mirovine 
 
Prosječna mjesečna isplaćena neto plaća po zaposlenome u pravnim osobama u 
Virovitičko-podravskoj županiji u razdoblju travanj – lipanj 2024. iznosila je 1.168,00 euro, 
dok je bruto plaća u istom razdoblju iznosila 1.554,00 eura. Plaće u Virovitičko-
podravskoj županiji zaostaju za nacionalnim prosjekom. Međutim, nominalni indeksi za 
ovu županiju pokazuju brži rast plaća u odnosu na prošlu godinu, što ukazuje na napredak 
u povećanju primanja zaposlenika u ovoj regiji. Stabilnost plaća u županiji, uz povećane 
stope rasta, daje pozitivan signal za gospodarski razvoj lokalne zajednice. 
 
Tablica 12 Prosječna mjesečna isplaćena neto i bruto plaća po zaposlenome u pravnim osobama u Virovitičko-
podravskoj županiji i Republici Hrvatskoj 

Županija 

Prosječna mjesečna isplaćena plaća po 
zaposlenome, euri 

Nominalni indeksi kretanja 
prosječnih isplaćenih plaća prema 

isplatama za mjesec 

IV. 2024. V. 2024. 
VI. 

2024. 

IV. – 
VI. 

2024. 

IV. 
2024. 

IV. 
2023. 

V. 
2024. 

V. 
2023. 

VI. 
2024. 

VI. 
2023. 

IV. – VI. 
2024. 

IV. – VI. 
2023. 

Republika 
Hrvatska 

neto 1.323 1.324 1.315 1.321 117,9 116,9 114,3 116,4 

bruto 1.830 1.832 1.819 1.827 118,3 117,3 114,4 116,7 

Virovitičko-
podravska 

neto 1.168 1.171 1.165 1.168 120,8 119,0 117,0 118,8 

bruto 1.553 1.558 1.551 1.554 121,0 119,0 116,5 118,8 
Izvor: Državni zavod za statistiku 

 
U Virovitičko-podravskoj županiji broj osiguranika prema Zakonu o mirovinskom 
osiguranju u kolovozu 2024. godine iznosio je 22.654, od čega je 53,37% muškaraca i 
46,63% žena. Prosječna neto mirovina za ukupno 16.663 korisnika mirovinskog 
osiguranja u županiji iznosila je 482,72 eura, što je niže od nacionalnog prosjeka, koji je u 
istom razdoblju iznosio 557,81 eura. 
 
Ukoliko se uključuju korisnici mirovina ostvareni temeljem posebnih zakona (djelatne 
vojne osobe, hrvatski branitelji Domovinskog rata, pripadnici Hrvatskog vijeća obrane i 
druge kategorije), ukupni broj korisnika mirovina u županiji doseže 19.307, što čini 1,83% 
od ukupnog broja korisnika mirovina u Republici Hrvatskoj. 
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Tablica 13 Korisnici mirovina prema zakonskoj osnovi za ostvarenje, vrsti mirovine i visini mirovine za kolovoz 2024. 
(isplata rujan 2024.) 

Zakonska 
osnova za 
ostvarenje 

mirovine 
Vrsta mirovine 

Virovitičko-podravska 
županija 

Republika Hrvatska 

Broj 
korisnika 

Prosječna 
neto mirovina 

EUR 
Broj korisnika 

Prosječna neto 
mirovina EUR 

ZMO 

Starosna 11.608 514,91 733.869 590,71 
Invalidska 1.558 417,30 85.873 414,90 
Obiteljska 3.497 405,38 149.393 478,32 
Ukupno 16.663 482,72 969.135 557,81 

DVO 

Starosna 158 746,26 7.129 889,03 
Invalidska 279 666,22 7.742 709,38 
Obiteljska 38 746,18 1.300 843,01 
Ukupno 475 699,24 16.171 799,32 

ZOHBDR 

Najniža mirovina  
(čl. 49. st. 3. ZOHBDR 2017.) 173 570,21 2.873 586,68 

Starosna 78 752,30 1.816 782,03 
Invalidska 1.495 1.092,88 51.481 1.205,43 
Obiteljska 374 1.272,69 13.678 1.376,24 
Ukupno 2.120 1.069,42 69.848 1.202,42 

HVO 
Invalidska 43 636,81 2.176 730,29 
Obiteljska 6 643,00 334 693,72 
Ukupno 49 637,57 2.520 725,30 

Ukupno korisnika 19.307 1.057.674 
Izvor: Hrvatski zavod za mirovinsko osiguranje 

 

Siromaštvo 
 
Prema izvješću o ocjeni siromaštva za mala područja temeljem potrošnje iz 2016. godine, 
izrađenom od strane Svjetske banke, Virovitičko-podravska županija se nalazi među 
područjima s višim stopama siromaštva u Hrvatskoj, pogotovo u ruralnim i ratom 
pogođenim područjima. U odnosu na Sjeverozapadnu i Jadransku Hrvatsku, područje 
Središnje i Istočne Hrvatske ima najviše razine siromaštva u rasponu od 24,9% u Osječko-
baranjskoj županiji do 34,3% u Karlovačkoj županiji, dok Virovitičko-podravska županija 
ima razinu siromaštva od 30,8%16. 
 
Općine i gradovi na području Virovitičko-podravske županije također bilježe značajne 
razlike u stopama siromaštva. Siromaštvo se posebno koncentrira u manjim naseljima, 
gdje je prisutan nizak životni standard i nedostatak ekonomske prilike. Gradovi kao što su 
Virovitica (18,20%), Slatina 25,90%) i Orahovica (20,40%), te općine poput Pitomače 
(31,70%), Suhopolja (36,20%) i Gradine (55,60%), bilježe višu stopu rizika od siromaštva 
nego ostatak županije te su istaknuta kao područja s izraženijom socijalnom ranjivošću i 
nižim životnim standardom. 
 
Karte siromaštva pomažu u identificiranju ovih područja i omogućuju bolju alokaciju 
resursa kako bi se smanjile regionalne razlike te pružila potpora u razvoju. Rezultati iz 
2016. godine za Virovitičko-podravsku županiju ukazuju na potrebu za integriranim 
pristupom kako bi se poboljšali socioekonomski uvjeti, smanjila socijalna isključenost i 
poboljšala kvaliteta života stanovnika.  

 
16 Hrvatska - Ocjena siromaštva za mala područja temeljem potrošnje (Karte siromaštva), 2016., Svjetska banka 
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Međutim, važno je napomenuti da su nakon 2016. godine nastupile značajne globalne 
krize koje su dodatno pogoršale ekonomske prilike. Pandemija COVID-19 imala je 
razoran utjecaj na gospodarstva diljem svijeta, a Virovitičko-podravska županija nije bila 
iznimka. Također, energetska kriza uzrokovana ratom u Ukrajini i sukobima na Bliskom 
istoku dodatno je pogoršala ekonomske uvjete, povećavajući troškove života i smanjujući 
pristup osnovnim resursima. 
 
Zbog ovih promjena, potrebna je nova procjena koja bi uzela u obzir posljedice pandemije 
i aktualnih kriza. Podaci iz 2016. godine iako vrijedni, moraju se promatrati u kontekstu 
novih okolnosti kako bi se bolje razumjelo trenutno stanje siromaštva i razvile adekvatne 
mjere za poboljšanje socioekonomskog statusa stanovnika Virovitičko-podravske 
županije. 
 
Prema podacima Državnog zavoda za statistiku za 2023. godinu, stopa rizika od 
siromaštva u Republici Hrvatskoj iznosi 19,3%. Ovaj pokazatelj ukazuje na udio 
stanovništva čiji su prihodi ispod praga rizika od siromaštva, što znači da žive u 
kućanstvima čiji su raspoloživi prihodi niži od 60% medijana nacionalnog ekvivalentnog 
dohotka što je u 2023. godini iznosilo 5.924,00 EUR na godinu za jednočlano kućanstvo, 
dok za kućanstvo s dvije odrasle osobe i dvoje djece mlađe od 14 godina iznosi 12.440,00 
EUR na godinu. Stopa rizika od siromaštva prema dobi i spolu u 2023. najviša je bila u 
osoba u dobi od 65 ili više godina te je iznosila 34,8%. U toj je dobnoj skupini razlika prema 
spolu najveća te je stopa rizika od siromaštva u žena iznosila 38,8%, a u muškaraca 
29,3%. Najniža je stopa rizika od siromaštva bila u osoba u dobi od 25 do 54 godine i 
iznosila je 12,6%. U muškaraca te dobi iznosila je 12,8%, a u žena 12,5%. U 2023. stopa 
rizika od siromaštva prema najčešćem statusu u aktivnosti bila je najviša za nezaposlene 
osobe i iznosila je 45,2%. Za nezaposlene muškarce iznosila je 53,2%, a za nezaposlene 
žene 37,8%. Stopa rizika od siromaštva prema najčešćem statusu u aktivnosti bila je 
najmanja za zaposlenike, 5,8%. Za žene je iznosila 5,6%, a za muškarce 6,0%. U 
kućanstvima bez uzdržavane djece najviše stope rizika od siromaštva u 2023. bile su u 
jednočlanim kućanstvima, i to u onima koje čine osobe u dobi od 65 ili više godina, 59,9%, 
te u onima koje čine žene, za koje je stopa rizika od siromaštva iznosila 56,5%. U kategoriji 
kućanstava s uzdržavanom djecom najviše stope rizika od siromaštva prisutne su u 
kućanstvima koja čine jedan roditelj s uzdržavanom djecom, za koje je stopa rizika od 
siromaštva iznosila 24,4%, i u kućanstvima s dvije odrasle osobe s troje ili više djece, za 
koje je stopa rizika od siromaštva iznosila 20,5%.17  
 
Kako bi adresirala potrebe osoba koje su pod rizikom od siromaštva, država je u okviru 
Zakona o socijalnoj skrbi uvela pravo na zajamčenu minimalnu naknadu (ZMN) („Narodne 
novine“ broj: 18/22, 46/22, 119/22, 71/23 i 156/23). Ova naknada ima za cilj osigurati 
osnovne životne uvjete za samce i kućanstva koja nemaju dovoljno sredstava za 
podmirenje svojih potreba. Kao temeljni oblik socijalne zaštite, ZMN je usmjerena na 
najugroženije skupine stanovništva, pružajući financijsku podršku i osiguravajući 
minimalni standard života za one kojima je to najpotrebnije. 
  

 
17 DZS, POKAZATELJI SIROMAŠTVA I SOCIJALNE ISKLJUČENOSTI U 2023., ožujak 2024. 

https://podaci.dzs.hr/2024/hr/77038 

https://podaci.dzs.hr/2024/hr/77038
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Pravo na zajamčenu minimalnu naknadu (ZMN) priznaje se samcu ili kućanstvu koje 
nema dovoljno sredstava za podmirenje osnovnih životnih potreba, prema uvjetima i 
iznosima propisanim Zakonom o socijalnoj skrbi. Iznos ZMN određuje se u postotku od 
osnovice koju odlukom definira Vlada Republike Hrvatske, a osnovica za izračun ZMN 
iznosi 150,00 eura. Za samca, ZMN iznosi 100% osnovice, dok za stariju osobu i osobu 
potpuno nesposobnu za rad iznosi 130% osnovice. Za kućanstva se ZMN izračunava 
zbrajanjem udjela članova kućanstva, pri čemu udjeli ovise o njihovom statusu, od 70% 
osnovice za odraslu radno sposobnu osobu do 135% osnovice za samohranog roditelja 
potpuno nesposobnog za rad. Maksimalni iznos ZMN ne može premašiti 150% bruto 
iznosa minimalne plaće u Republici Hrvatskoj, a ako samac ili kućanstvo ostvaruju 
prihod, visina ZMN određuje se kao razlika između iznosa ZMN i mjesečnog prihoda 
korisnika. U posebnim slučajevima, beskućnicima koji su smješteni u prihvatilištima 
priznaje se pravo na 50% iznosa ZMN, pod uvjetom da ispunjavaju propisane uvjete. Žrtve 
nasilja u obitelji i trgovanja ljudima koje su smještene u kriznim situacijama također 
ostvaruju pravo na 50% iznosa ZMN.  
 
Osim ZMN, korisnicima se priznaje i pravo na naknadu za troškove stanovanja, koja 
uključuje najamninu, komunalne naknade, troškove grijanja, vodne usluge i troškove 
energetske učinkovitosti zgrada. Jedinice lokalne samouprave obvezne su osigurati 
naknadu u iznosu od najmanje 30% ZMN, osim za korisnike u prihvatilištima ili kriznim 
smještajima. Ako su stvarni troškovi stanovanja niži od tog iznosa, korisnik ostvaruje 
pravo na naknadu u visini stvarnih troškova.  
 
Tablica 14 Obuhvaćenost stanovništva zajamčenom minimalnom naknadom na području Virovitičko-podravskoj 
županiji sa stanjem na dan 31.12.2022.  

Centar za socijalnu skrb (CZSS),- 
podružnica CZSS, Županija 

Broj 
stanovnika 

Broj osoba korisnika 
zajamčene minimalne 

naknade 

Udjel (%) broja osoba 
korisnika zajamčene 

minimalne naknade u 
broju stanovnika 

Slatina 19.193 887 4,6 
- Orahovica 9.268 97 1,0 
Virovitica 33.505 644 1,9 
- Pitomača 8.402 162 1,9 
Virovitičko-podravska županija 70.368 1.790 2,5 

Izvor: Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne politike 

Zaključno, Virovitičko-podravska županija bilježi značajan pad obuhvaćenosti 
stanovništva zajamčenom minimalnom naknadom (ZMN), što ukazuje na promjene u 
strukturi korisnika socijalne pomoći i moguće poboljšanje ekonomskih uvjeta. Trenutni 
udio korisnika ZMN iznosi 0,82%18 stanovništva županije, što je znatno niže u usporedbi s 
2,5% zabilježenih krajem 2022. godine. Iako ovo smanjenje može odražavati određeni 
napredak, broj od 561 korisnika ZMN-a ukazuje na daljnje postojanje velikog broja osoba 
i kućanstava kojima je potrebna financijska podrška za osnovne životne potrebe. Ovi 
podaci naglašavaju potrebu za kontinuiranim praćenjem socijalnih uvjeta i prilagodbom 
mjera socijalne politike kako bi se osigurala dostupnost i učinkovitost pomoći 
najranjivijim skupinama stanovništva. Sustavna socijalna podrška ostaje ključna za 
smanjenje rizika od siromaštva i jačanje socijalne sigurnosti u županiji.  

 
18 Izračun temeljen prema trenutnom broju korisnika (561) i procjene stanovništva iz 2023. (68.423) 
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Tablica 15 Broj korisnika i prava u socijalnoj skrbi u Virovitičko-podravskoj županiji 

Pravo u socijalnoj skrbi 
Slatina 
CZSS 

Orahovica 
PO CZSS 

Virovitica 
CZSS 

Pitomača 
PO CZSS 

Ukupno 
Županija 

I ZAJAMČENA MINIMALNA NAKNADA:  
Ukupno naknada (samaca i 
kućanstava) 

526 97 375 79 1.077 

Ukupno obuhvaćenih osoba 887 97 644 162 1.790 

II 
NAKNADA ZA OSOBNE 
POTREBE 

16 28 148 22 214 

III JEDNOKRATNA NAKNADA      
Ukupno naknada u izvještajnoj 
godini 

454 112 506 157 1.229 

Različiti korisnici (samci i 
kućanstvo) kojima je jednom ili više 
puta odobrena naknada u 
izvještajnoj godini 

358 10 133 15 516 

IV 
NAKNADA ZA REDOVITO 
STUDIRANJE 

0 0 1 0 1 

V OSOBNA INVALIDNINA 576 149 625 135 1.485 

VI 
DOPLATAK ZA POMOĆ I 
NJEGU 

1.107 268 1.255 355 2.985 

VII 
STATUS RODITELJA 
NJEGOVATELJA ILI 
NJEGOVATELJA 

81 26 76 0 183 

VIII 
NAKNADA DO ZAPOSLENJA 
na dan 16.2.2022. 

7 3 9 0 19 

X 
SOCIJALNE USLUGE  
(ukupno korisnika) 

     

Pomoć u kući 96 15 129 24 264 
Psihosocijalna podrška 8 0 30 1 39 
Rana razvojna podrška 2 0 50 0 52 
Pomoć pri uključivanju u programe 
odgoja i obrazovanja 2 0 0 0 2 

Boravak 2 0 19 2 23 
Organizirano stanovanje 8 4 15 1 28 
Naknada za troškove stanovanja 
(EUR) 

176.401,33 50.097,19 14.768,15 184.920,25 426.186,92 

Izvor: Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne politike 
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3. PROCJENA POTREBA U ŽUPANIJI: PROCJENA DOSTUPNOSTI 
SOCIJALNIH USLUGA I PROCJENA KAPACITETA PRUŽATELJA 
SOCIJALNIH USLUGA 
 

Procjena potreba za socijalnim uslugama započela je provedbom analize dionika u 
sustavu socijalne skrbi kojom su mapirani dionici i njihova pozicija u odnosu na mjere 
socijalnog plana. U sklopu analize provedeno je: 

• analiziranje relevantne dokumentacije, uključujući zakonske okvire i druge 
propise, 

• razmatranje dionika u i izvan sustava socijalne skrbi, a koji imaju potencijalan 
utjecaj na razvoj mjera te mogu imati koristi od intervencija, 

• ocjenjivanje utjecaja na razvoj mjera i koristi koje dionici imaju od provedbe 
intervencija, temeljem procjene stručnog tima Izvršitelja i Savjeta za socijalnu 
skrb. 

Ova procjena upotpunjena je podacima dobivenim kroz intervjue s relevantnim tijelima u 
sustavu i krajnjim korisnicima. Ova sveobuhvatna analiza osigurala je temelj za planiranje 
i daljnji razvoj mjera socijalne skrbi. 
 

 

3.1. Analiza dostupnosti socijalnih usluga 
 
Podaci su prikupljeni sukladno propisanim obrascima iz Pravilnika o jedinstvenoj 
metodologiji procjene potreba. Korišteni obrasci uključuju: 

➢ Obrazac 1: Popis izvora statističkih podataka za procjenu socijalnih rizika u 
populaciji. 

➢ Obrazac 2: Procjena broja građana u riziku u jedinici područne (regionalne) 
samouprave, odnosno u Gradu Zagrebu. 

➢ Obrazac 3: Upitnik za pružatelje socijalnih usluga, koji je bio ključan za 
prikupljanje podataka od pružatelja usluga evidentiranih u Registru pružatelja 

➢ Obrazac 4: Upitnik za područne urede Hrvatskog zavoda za socijalni rad o broju 
korisnika socijalnih usluga. 

➢ Obrazac 6: Anketni upitnik za jedinice lokalne i regionalne (područne) 
samouprave, odnosno Grad Zagreb. 

➢ Obrazac 7: Protokol za intervju s predstavnicima Hrvatskog zavoda za socijalni rad 
i Obiteljskog centra, korišten za prikupljanje dodatnih informacija o uslugama i 
potrebama korisnika. 

➢ Obrazac 8: Protokol za intervju ili fokusne grupe s predstavnicima korisničkih 
skupina, kako bi se stekao uvid u perspektivu krajnjih korisnika socijalnih usluga. 

 
Važno je istaknuti da su tijekom procesa izrade Socijalnog plana Virovitičko-podravske 
županije identificirani brojni izazovi vezani uz prikupljanje podataka. Ti izazovi prije svega 
proizlaze iz primjene nove metodologije i obrazaca predviđenih za prikupljanje 
informacija, pri čemu su ključni izazovi identificirani prema pojedinim obrascima 
korištenima u procesu u odnosu na ključan Obrazac 5. 
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Obrazac 1 ▪ Prikupljanje podataka iz više izvora od kojih neki nisu javno dostupni, uzrokovalo je 
više vremena za prikupljanje i objedinjavanje samih podataka 

▪ Nedostupnost podataka na razini jedinice lokalne i područno (regionalne) 
samouprave, kao i zastarjelost postojećih podataka, otežavaju donošenje ispravnih 
zaključaka te planiranje stvarno potrebnih intervencija (primjerice stopa siromaštva 
ili udio građana u teškoj materijalnoj deprivaciji u županiji ...) 

▪ Podaci u sustavu socijalne i zdravstvene skrbi ne vode se na način propisan novom 
metodologijom, što je otežalo njihovu prilagodbu i konsolidaciju prema zahtjevima 
obrasca 

 
Obrazac 3 ▪ Zbog opsežnosti obrasca nisu dobiveni svi odgovori ili su isti dostavljeni djelomično, 

pri čemu su najčešće nedostajali ključni podaci o broju korisnika ili omjerima izvora 
financiranja, što je zahtijevalo višestruke upite, ali i nemogućnost analize odnosa 
podataka koji se odnose na mrežu socijalnih usluga (Obrazac 3 i Obrazac 4) 

▪ S obzirom na specifičnost usluga i raznolikost pružatelja, nakon prvog procesa 
prikupljanja od pružatelja usluga iz Registra pružatelja, obrazac se dopunjavao s 
podacima drugih pružatelja s terena, koji nisu u Registru, kao što je Obiteljski centar, 
posebice u djelu savjetovanja, psihosocijalnog savjetovanja i psihosocijalne 
podrške te Zavoda za javno zdravstvo Sveti Rok VPŽ za usluge iz zdravstva 

▪ Opsežnost obrasca i kompleksna metodologija dodatno su otežale ispunjavanje 
pružateljima usluga 

▪ Različiti pristupi vođenju evidencija rezultirali su nejasnoćama u evidentiranju vrsta 
usluga i broja korisnika 

▪ Dio pružatelja usluga nije znao kako klasificirati određene usluge, primjerice razliku 
Pomoći u kući projektno kroz program Zaželi i Pomoć u kući kroz mrežu socijalnih 
usluga ili uz podršku JLS/Županije, navodeći ih zasebno ili razdvojeno kao druge 
usluge, što je dovelo do izazova u utvrđivanju ispravnosti podataka o broju korisnika 

▪ Prisutno dvostruko knjiženje podataka zbog dupliciranog upisa istih usluga odnosno 
preklapanja informacija kao što su projektno financiran usluge primjerice Zaželi ili 
preklapanja u podaci o broju korisnika u odnosu na službene registre, kao što je 
primjer osobne asistencije (Obrazac 4. i Obrazac 3.) 

▪ Pojedini pružatelji usluga ne pružaju pomoć samo stanovnicima svoje županije, što 
je zahtijevalo dodatan napor u razdvajanu podataka 

▪ Prema rezultatima proizlazi da se pojedine usluge ne pružaju ili nisu dostatne na 
području županije, što je djelomično posljedica ne dostave ili djelomične dostave 
podataka, nedovoljnog razumijevanja metodologije od strane pružatelja usluga ili 
metodologije koja ne uvažava sve specifičnosti pojedine županije 

▪ Pojedine potrebe procjena koje se dobivaju umnoškom određenog postotka 
pojedine korisničke skupine, su djelom nerealne i nisu opravdane jer svaka županija 
ima svoje specifičnosti kao što je mogućnost pronalaska stručnog osoblja odnosno 
zadržavanja radno sposobnog stanovništva u sustavu socijalne skrbi  

 
Obrazac 4 ▪ Pojedine podatke bilo je otežano razdvojiti, što je zahtijevalo dodatni napor i 

produžilo trajanje procesa prikupljanja i verifikacije podataka 
▪ Prisutno dvostruko knjiženje podataka zbog dupliciranog upisa istih usluga odnosno 

preklapanja informacija kao što su podaci o broju korisnika osobne asistencije 
(Obrazac 4. i Obrazac 3.) 

 
Obrazac 6 ▪ Iz inih razloga dostavljeni u nepotpuni obrasci, što je dodatno otežalo procjenu 

potreba, primjerice od objedinjenih podataka za više godina, nedostatak podataka o 
broju korisnika, usluga i dr. 

 
Obrazac 8 ▪ Tehnološke prepreke otežale su provođenje intervjua s korisnicima socijalnih usluga 

(telefon, mobitel …) 
▪ Kompleksnost definiranih pitanja – nerazumijevanje postavljenih pitanja od strane 

korisnika usluga 
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Kako bi se smanjio utjecaj ograničenja pri prikupljanju podataka, podaci su u više navrata 
verificirani u suradnji nadležnih institucija i predstavnika Savjeta za socijalnu skrb, s 
ciljem da što više odgovaraju stanju na terenu i da se procjena potreba što kvalitetnije 
izvrši. 
 
Slika 4 Pregled zaprimljenih odgovora u procesu prikupljanja podataka sukladno propisanim obrascima 

 
Izvor: Autor 

 
U intervjuu je sudjelovalo 52 ispitanika iz 11 različitih pružatelja socijalnih usluga, dok je 
istraživanje provedeno putem obrazaca 1, 2, 3, 4 i 6 obuhvatilo 60% i više ispitanika. To je 
rezultiralo time da su nadležna tijela u sustavu socijalne skrbi dostavila potrebne 
podatke. Također, 68,57% pružatelja usluga odgovorilo je na upitnike, dok je 80% jedinica 
lokalne samouprave s područja županije sudjelovalo u istraživanju. Ovi pokazatelji čine 
uzorak istraživanja relevantnim za analizu potreba i stanja u sustavu socijalne skrbi. 
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Slika 5 Pregled broja provedenih intervjua korisnicima prema vrsti usluge koju primaju 

 
Izvor: Autor 

 
U nastavku su prikazani prikupljeni podaci područnih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni 
rad iz Virovitice i Slatine o broju korisnika prve socijalne usluge, usluge sveobuhvatne 
procjene i planiranja i stručne procjene. 
 
Tablica 16 Podaci o broju korisnika prve socijalne usluge, usluge sveobuhvatne procjene i planiranja i stručne 
procjene 

PODACI IZ STATISTIČKIH IZVJEŠĆA PODRUČNIH UREDA HRVATSKOG ZAVODA ZA 
SOCIJALNI RAD 

Virovitica Slatina 

Prva socijalna usluga 1.412 1.250 

Usluga sveobuhvatne procjene i planiranja 320 125 

Usluga stručne procjene 25 21 
Izvor: Područni uredi Hrvatskog zavoda za socijalni rad iz Virovitice i Slatine – Obrazac 4 

 
Podaci prikupljeni od područnih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad na području 
Virovitičko-podravske županije ukazuju na značajne aktivnosti u pružanju socijalnih 
usluga, pri čemu je najveći broj usluga pružen u obliku prve socijalne usluge. U Virovitici 
je evidentirano 1.412 pruženih usluga, dok je u Slatini taj broj nešto manji i iznosi 1.250. 
Prva socijalna usluga obuhvaća inicijalni razgovor, informiranje korisnika o pravima i 
pružateljima usluga, primjenu instrumenata za procjenu općih rizika za dobrobit djeteta 
te iniciranje žurnih intervencija u slučaju ugrožene sigurnosti i/ili osnovnih životnih 
potreba korisnika. Ova usluga pruža se od strane stručnog radnika Područnog ureda 
Zavoda prilikom prvog kontakta s korisnikom kojem nije priznato pravo u sustavu 
socijalne skrbi ili kada nije poduzeta mjera ili radnja iz nadležnosti Zavoda, a od njezina 
poduzimanja je prošlo više od šest mjeseci. Također, usluga se pruža korisnicima koji se 
obraćaju zbog istih ili novih potreba.   
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Ovakav pristup osigurava pravovremenu podršku i inicijalnu procjenu kako bi se 
korisnicima omogućilo odgovarajuće daljnje usmjeravanje prema dostupnim pravima i 
uslugama. 

Usluga sveobuhvatne procjene i planiranja, koja obuhvaća temeljitu procjenu stanja, 
potreba, rizika i snaga korisnika te koordinaciju i praćenje aktivnosti u svrhu zaštite 
najboljeg interesa korisnika, zabilježila je značajnu aktivnost sveukupno 445 pruženih 
usluga. Ova usluga uključuje suradnju s korisnikom i drugim članovima obitelji radi izrade 
cjelovitog plana koji obuhvaća određivanje mjera, zadataka, aktivnosti, kao i praćenje 
njihovog provođenja. Cilj ove usluge je usklađivanje različitih oblika podrške i resursa 
kako bi se korisnicima osigurala optimalna skrb. Provode je stručni radnici Područnog 
ureda Zavoda, čime se osigurava profesionalan i individualiziran pristup u odgovoru na 
specifične potrebe korisnika te doprinosi kvalitetnijem funkcioniranju sustava socijalne 
skrbi na području županije. 
 
Usluga stručne procjene, odobravana djeci s razvojnim rizikom, teškoćama u razvoju ili 
osobama s invaliditetom, zabilježena je ukupno 46 pruženih usluga. Ova usluga ključna 
je za priznavanje prava na psihosocijalnu podršku, ranu razvojnu podršku, pomoć pri 
uključivanju u programe odgoja i redovitog obrazovanja, boravak, organizirano 
stanovanje ili smještaj. Proces stručne procjene traje od četiri do šest sati i uključuje 
temeljito vrednovanje potreba korisnika. 
 
Uslugu provodi tim stručnjaka doma socijalne skrbi specijaliziran za rad s djecom s 
teškoćama u razvoju ili osobama s invaliditetom, kao i drugi ovlašteni pružatelji socijalnih 
usluga. Njihov profesionalni angažman omogućuje kvalitetnu procjenu i usmjeravanje 
korisnika prema odgovarajućim oblicima podrške, čime se osigurava individualizirani 
pristup i doprinosi boljem funkcioniranju sustava socijalne skrbi. 

Temeljem prikupljenih podataka i informacija od strane pružatelja socijalnih usluga na području 
Virovitičko-podravske županije, izrađena je analiza dostupnosti socijalnih usluga za različite 
skupine korisnika. Analiza je uključila pregled pruženih usluga, kapaciteta i pokrivenosti, te 
utvrdila područja u kojima su potrebna dodatna ulaganja i proširenje usluga kako bi se zadovoljile 
specifične potrebe korisnika. Rezultati su prikazani u nastavku, a naglašena su područja s 
najvećim izazovima u pružanju adekvatne socijalne skrbi. 
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3.1.1. Dostupnost socijalnih usluga za djecu u riziku 
 
Podaci prikupljeni od pružatelja socijalnih usluga na području Virovitičko-podravske 
županije pokazuju da je u proteklom razdoblju pružen značajan broj socijalnih usluga u 
različitim kategorijama, pri čemu su pojedine usluge gotovo u potpunosti zadovoljile 
postojeće potrebe. Pružatelji su pokazali visoku razinu usmjerenosti prema korisnicima 
te kontinuirano rade na poboljšanju kvalitete usluga, nastojeći odgovoriti na specifične 
izazove s kojima se suočavaju djeca u riziku i njihove obitelji. Ovi podaci također ističu 
važnost sustavnog pristupa i planiranja u razvoju socijalnih usluga te potrebu za 
dodatnim proširenjem kapaciteta kroz inovativne i projektno financirane usluge, a kako 
bi se osigurala još bolja podrška za djecu u riziku. Sustavno unaprjeđenje i prilagodba 
usluga ključni su za pružanje sveobuhvatne pomoći djeci i obiteljima u najranjivijim 
situacijama. 
Na području Virovitičko-podravske županije evidentirano je ukupno 1.235 djece s 
teškoćama u razvoju ili invaliditetom u dobi od 0 do 19 godina, 315 dijete bez 
odgovarajuće roditeljske skrbi i čija su prava krše, te 275 djece s ugroženim mentalnim 
zdravljem. Nadalje, prema očekivanoj procjeni od 15% koristeći nacionalne podatke, 
procijenjen broj djece koji živi u riziku od siromaštva i socijalne isključenosti jest 3.065, 
dok je 263 djece i mladih identificirano s problemima u ponašanju. Na području županije 
također je zabilježeno 186 djece i mladih smještenih u alternativnim oblicima skrbi izvan 
obitelji te 49 djece i mladih koji se nalaze u kriznim situacijama. U nastavku slijedi analiza 
dostupnosti socijalnih usluga za navedene kategorije djece i mladih, s naglaskom na 
ključne izazove i potrebe za unaprjeđenjem sustava podrške. 
 

➢ DJECA S TEŠKOĆAMA U RAZVIJU 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Na području Virovitičko-podravske županije za 1235 djece s teškoćama u razvoju pružane 
su sljedeće socijalne usluge u skladu sa Zakonom o socijalnoj skrbi: 

▪ Rana razvojna podrška 0 – 3 g. za 59 korisnika 
▪ Rana razvojna podrška 4 – 7 g. za 79 korisnika 
▪ Psihosocijalna podrška djetetu ili obitelji djeteta s teškoćama u razvoju 8 – 18 g.: 

50 
▪ Boravak za 19 korisnika 
▪ Smještaj ili organizirano stanovanje za 3 korisnika 
▪ Pomoć pri uključivanju u programe odgoja i obrazovanja za 46 korisnika 

 
Skladno procjenama i očekivanim potrebama za uslugu rane razvojne podrške za djecu u 
dobi od 0-3 godine, potrebno je osigurati uslugu za 13% djece, odnosno 113 dijete, dok je 
za djecu u dobi od 4-7 godina potrebno osigurati uslugu za 5,85% djece, odnosno za njih 
116. Zaključno, prema metodološkim procjenama postoji potreba ranom razvojnom 
podrškom kod dodatno 91 dijete. Ova usluga je zakonom propisna i ista se nastavlja 
pružati u narednom razdoblju. 
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Psihosocijalna podrška djeci ili njihovim obiteljima u dobi od 8-18 godina potrebna je za 
12,66% djece s teškoćama u razvoju, što uključuje 156 djece. Trenutno tu uslugu koristi 
50 djece, dok je Zaključno, za navedenu kategoriju korisnika uočava se manjak 
inovativnih i projektno financiranih usluga unutar sustava socijalne skrbi u usporedbi s 
uslugama propisanim Zakonom o socijalnoj skrbi te ponude socijalnih usluga u suradnji 
s drugim sustavima. Ovi podaci naglašavaju potrebu za proširenjem ponude inovativnih 
usluga, posebice prilagođenog prijevoza te usluge privremenog njegovatelja, a kako bi se 
osigurala sveobuhvatnija podrška korisnicima. 
 
za još 106 djece potrebno osigurati psihosocijalnu podršku. Ovdje je riječ o značajnoj 
razlici koju prepisujemo i procjeni postotka novom metodologijom, no svakako postoji 
prostor za poboljšanje. 
 
Usluga boravka treba biti osigurana za 1,91% djece, odnosno za 24 djece, dok trenutno 
19 djece koristi tu uslugu. Potrebno je osigurati uslugu boravka za još 5 djece. 
 
Uslugu smještaja ili organiziranog stanovanja potrebno je osigurati za 1,06% djece, 
odnosno za 13 djece. Trenutno ovu uslugu koristi 3 djece, a u narednom razdoblju treba 
osigurati smještaj za još 10 djece. 
 
Pomoć pri uključivanju u programe odgoja i obrazovanja potrebna je za 3,83% djece s 
poteškoćama u razvoju, što uključuje 47 djece. Trenutno 46 djece koristi ovu uslugu, a 
potrebno je osigurati pomoć za još jedno dijete. Budući da je 3,38% procjena sukladno 
metodologiji može se zaključit da je ova potreba prepoznata te da obuhvaća u potpunosti 
korisničku skupinu. 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi  
 
Na području Virovitičko-podravske županije živi 1235 djece s teškoćama u razvoju, 
kojima je potrebno osigurati razne socijalne usluge kroz druge inovativne i projektno 
financirane usluge iz sustava socijalne skrbi. Među tim uslugama ističu se prilagođeni 
prijevoz, privremeni njegovatelji te podrška roditeljima njegovateljima. 
 
Usluga prilagođenog prijevoza trebala bi biti dostupna za 2,77% djece s teškoćama u 
razvoju, što prema procjeni uključuje 34 djece. Trenutno ovu uslugu koristi 21 dijete. 
 
Također, usluga privremenog njegovatelja u obitelji, koja omogućuje predah od skrbi, 
trebala bi biti osigurana za 6,8% djece s teškoćama u razvoju, što predstavlja 84 djece. 
Trenutno se ova usluga ne koristi, no dvoje pružatelja usluge predalo je zahtjeve za 
pružanje ove usluge te će se usluga privremenog njegovatelja u obitelji radi predaha od 
skrbi osigurati za 34 korisnika, no i dalje postoji prostor za jačanje kapaciteta za pružanje 
ove vrste usluge. 
 
Usluga grupnog ili individualnog oblika podrške roditeljima njegovateljima trebala bi 
također biti osigurana za 6,8% djece s teškoćama u razvoju, što uključuje 84 djece. Prema 
prikupljenim podacima, trenutno se ova usluga ne koristi, no 9 korisnika je u procesu 
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pripreme za korištenje. Županija treba osigurati navedenu uslugu za još 75 djece kako bi 
roditelji njegovatelji dobili odgovarajuću podršku. 
 

Socijalne usluge u suradnji sa drugim sustavima 
 
Uslugu logopedske terapije potrebno je osigurati za 11,6% djece s teškoćama u razvoju. 
Prema metodološkoj procjeni očekivani broj korisnika za logopedsku terapiju 143 djece. 
Važno je istaknuti da ovu uslugu pruža u okviru nadležnosti Opće bolnice Virovitica i 
Centra za odgoj, obrazovanje i rehabilitaciju Virovitica, dok na području županije ovu 
vrstu usluge pružaju i drugi poslovni subjekti kao što su primjerice Dječja Mozgalica, 
Logopedski kabinet Logoučilica ili Logopedska dijagnostika i terapija LOG-KOD iz 
Virovitice. 
 
Također, usluga pomoćnika u nastavi ili stručnog komunikacijskog posrednika trebala bi 
biti dostupna za 6,6% djece s teškoćama u razvoju. S obzirom na ukupan broj djece s 
teškoćama u razvoju, očekuje se da ovu uslugu koristi 82 djece. Prikupljeni podaci 
pokazuju da trenutno 60 djece u županiji koristi uslugu pomoćnika u nastavi i stručnih 
komunikacijskih posrednika, i to 10 koje zapošljava pružatelj usluge – civilno društvo te 
50 pomoćnika kroz projekte Virovitičko-podravske županije. U skladu s tim, Virovitičko-
podravska županija treba osigurati ovu uslugu za dodatnih 22 djece kako bi se zadovoljile 
potrebe svih korisnika. 
 

➢ DJECA BEZ ODGOVARAJUĆE RODITELJSKE SKRBI I ČIJA SE PRAVA KRŠE 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi  
 
Prema dobivenim podacima, u Virovitičko-podravskoj županiji ukupno 315 dijete nema 
odgovarajuću roditeljsku skrb te su njihova prava narušena. 
Prema podacima, 23,91% djece u županiji treba osiguranje smještaja u kriznim 
situacijama ili u drugim slučajevima, sukladno trenutnom broju djece za koje je izrečena 
mjera stanovanja izvan obitelji. Očekivani broj korisnika ove usluge iznosi 75 djece. 
Prikupljeni podaci pokazuju da je trenutno uslugu smještaja koristilo 66 djece. U 
narednom razdoblju, županija treba osigurati smještaj u kriznim situacijama za još 9 
djece. 
Oko 17,5% djece čija su prava prekršena nalazi se u potrebi za uslugom boravka, posebno 
djeca čiji roditelji imaju mjeru stručne pomoći ili intenzivne stručne pomoći, a u dobi su 
od 7 do 14 godina. Procjenjuje se da je 50% djece motivirano za ovu uslugu. Očekivani 
broj djece koja bi trebala koristiti uslugu boravka iznosi 55. Trenutno, prikupljeni podaci 
pokazuju da je 19 djece koristilo ovu uslugu. Županija je dužna osigurati uslugu boravka 
za još 36 djece u nadolazećem razdoblju. 
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Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi  
 
Obrađujući podatke o djeci u Virovitičko-podravskoj županiji čije je mentalno zdravlje 
ugroženo, a sukladno metodologiji, evidentno je da je županija prepoznala potrebe ove 
djece te razvila socijalne usluge prikladne njihovim potrebama. Ovim pristupom županija 
ima za cilj pružiti sveobuhvatnu podršku djeci s mentalnim poteškoćama, što je vidljivo iz 
sljedećih podataka: 
 
Prema dobivenim podacima, evidentirano je 275 djece čije je mentalno zdravlje 
ugroženo. Ta djeca trenutno koriste sljedeće usluge: 

➢ Savjetovanje (za sve kategorije djece i mladih) za 565 korisnika 
➢ Psihosocijalno savjetovanje (za sve kategorije djece i mladih) za 0 korisnika 
➢ Psihosocijalna podrška (ne uključujući djecu s teškoćama u razvoju i djecu s 

problemima u ponašanju) za 212 korisnika 
 
Prikupljeni podaci pokazuju da su se navedene usluge koristile u 777 slučajeva. 
Očekivani broj djece prema predloženoj metodologiji je znatno niži (193) u odnosu na broj 
korisnika dostavljen od strane Područnih zavoda za socijalnu skrb s područja Županije, 
dok je realna situacija potreba s terena znatno viša. Međutim, potrebno je istaknuti da je 
moguće da ista djeca koriste više usluge i da metodološki nije potrebno zbrajati. 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi usluge koje 
su osigurane u zdravstvenom sektoru 
 
U zdravstvenom sektoru prepoznata je potreba za psihoedukativne i preventivne 
programe za mlade te programi podrške i preventivne programe za suzbijanje ovisnosti za 
250% trenutnog broja djece s mentalnim poteškoćama. 
Očekivani broj korisnika ovih programa je 688, no trenutno se takve usluge na području 
županije ne pružaju. 
 

➢ DJECA U RIZIKU OD SIROMAŠTVA I SOCIJALNE ISKLJUČENOSTI 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Procijenjeno je da je 3.065 djece u Virovitičko-podravskoj županiji u riziku od siromaštva 
i socijalne isključenosti. 
 
Socijalno mentorstvo za djecu korisnike zajamčene minimalne naknade (ZMN): 
Procijenjeno je da je 10% djece u riziku od siromaštva, a čije obitelji primaju ZMN. S 
obzirom na to da je ova usluga relativno nova i njezina primjena je tek započela, trenutno 
nije identificiran niti jedan korisnik. Očekivani broj korisnika je 307. 
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Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Info centar za mlade trebao bi pružati ključne usluge za barem polovicu djece u riziku od 
siromaštva u Virovitičko-podravskoj županiji, a procjenjuje se da bi taj broj bio oko 1533 
korisnika. 
 
Socijalizacijske i razvojne aktivnosti također su važne, jer 27% djece u riziku od 
siromaštva treba ove usluge. Očekivani broj korisnika socijalizacijskih i razvojnih 
aktivnosti iznosi 828. 
Pomoć i podrška u obrazovanju za djecu u riziku od siromaštva posebno je potrebna, jer 
se procjenjuje da 40% djece u toj kategoriji treba pomoć. To uključuje 8,7% ukupne djece 
u dobi od 0-19 godina, s naglaskom na međugeneracijski prijenos siromaštva, koji iznosi 
30%. Djeci su potrebne usluge socijalnog mentorstva, podrške u obrazovanju te 
međuresorski program rane prevencije siromaštva. Očekuje se da 1226 djece bi koristilo 
ove usluge, iako trenutačno te usluge nisu dostupne u županiji. 
 
Međusektorski program rane prevencije siromaštva i integrirane podrške djetetu u riziku 
od siromaštva namijenjen je za 7% djece iz te kategorije. Očekivani broj korisnika ovog 
programa iznosi 215, ali trenutno nema zabilježenih korisnika. 
 
Za djecu u riziku od siromaštva i socijalne isključenosti izražena je potreba za pružanjem 
dodatnih inovativnih i projektno financiranih usluga iz sustava socijalne skrbi. Iako je 
procijenjena potreba za značajan broj korisnika, odlučeno je da će se ta potreba 
zadovoljiti kroz postojeće socijalne usluge koje su već dostupne djeci i mladima, i uz 
podršku pružateljima usluga da projektno razvijaju dodatne inovativne usluge. 
  



50/143 
 

➢ DJECA I MLADI S PROBLEMIMA U PONAŠANJU 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Na području Virovitičko-podravske županije utvrđeno je da 263 djece i mladih imaju 
probleme u ponašanju. Sukladno Zakonu o socijalnoj skrbi, predviđene su sljedeće 
socijalne usluge za ovu skupinu. 
 
Usluga smještaja ili organiziranog stanovanja (krizni smještaj, smještaj radi provedbe 
psihosocijalnog tretmana ili drugi oblik smještaja) potrebna je za 6% djece s problemima 
u ponašanju. Očekivani broj korisnika ove usluge je 16. Prema prikupljenim podacima, 
četiri djeteta koriste smještaj u domu, dok je jedno dijete smješteno kod drugih pružatelja 
usluga. Županija treba osigurati smještajne kapacitete za još 11 korisnika. 
 
Usluga boravka potrebna je za 30% djece i mladih s problemima u ponašanju, a očekuje 
se da će 79 djece koristiti ovu uslugu. Prema podacima, trenutno 39 djece i mladih koristi 
uslugu boravka, što znači da je potrebno osigurati još 40 smještajnih kapaciteta. 
Usluga psihosocijalne podrške, specifično za djecu i mlade s problemima u ponašanju 
radi provedbe psihosocijalnog tretmana, potrebna je za 20% ove populacije. Očekuje se 
da će 53 korisnika koristiti ovu uslugu. Trenutno je 49 korisnika uključeno, stoga je 
potrebno osigurati uslugu za još 4 korisnika. 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Inovativne i projektno financirane socijalne usluge trenutno nisu dostupne na području 
Virovitičko-podravske županije, unatoč izraženim potrebama za takvim uslugama. 
Individualni socijalno-pedagoški ili savjetodavni rad, koji je potreban za 15% djece i 
mladih s problemima u ponašanju, trenutno je polovica djece uključena u navedeni 
program u odnosu na očekivani broj, uz namjeru uključivanja preostalog broja u narednim 
godinama od strane Obiteljski centar Područna služba Virovitičko-podravska. Grupna i 
vršnjačka podrška, koja je potrebna za 20% ove populacije i obuhvaća 53 korisnika, 
također nije dostupna. Usluga mentorstva za mlade s problemima u ponašanju, potrebna 
za 10% ove skupine s očekivanih 26 korisnika, nije osigurana. Stoga je ključno uspostaviti 
ove usluge kako bi se odgovorilo na identificirane potrebe djece i mladih u riziku ili kroz 
redovne programe ili podrškom civilnom društvu u provedbi inovativnih i projektno 
financiranih usluga. 
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➢ DJECA I MLADI U ALTERNATIVNIM OBLICIMA SKRBI IZVAN OBITELJI 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Na području Virovitičko-Podravske županije, 186 djece i mladih nalazi se u alternativnim 
oblicima skrbi izvan obitelji. Sukladno Zakonu o socijalnoj skrbi, predviđene su određene 
socijalne usluge za ovu skupinu. 
 
Smještaj ili organizirano stanovanje potrebno je za 50% djece i mladih koji su usmjereni 
na alternativnu skrb do navršene 26. godine, uključujući razdoblje nakon punoljetnosti. 
Očekuje se da će 93 korisnika trebati ovu uslugu. Prema prikupljenim podacima, 106 
djece i mladih trenutno koriste smještaj, njih 15 u domu, dok je 61 u udomiteljskoj obitelji, 
26 u organiziranom stanovanju te 4 kod drugog pružatelja usluga. Potrebe su van 
očekivan broja utvrđeno metodologijom. 
 
Socijalno mentorstvo je usluga koju treba 50% djece i mladih usmjerenih na alternativnu 
skrb i nakon punoljetnosti, a namijenjena je nakon prestanka usluge smještaja. Trenutno 
nije utvrđen broj korisnika za ovu vrstu usluge jer je riječ o stanju broja korisnika s zadnjim 
danom 2023, a radi o novijoj vrsti usluge. Očekuje se da će 93 korisnika biti zainteresirana 
za ovu uslugu, stoga je potrebno da županija osigura socijalno mentorstvo za navedeni 
broj korisnika. Uslugu socijalnog mentorstva pruža Hrvatski zavod za socijalni rad. 
 

➢ DJECA I MLADI U KRIZNIM SITUACIJAMA (maloljetnička trudnoća, djeca bez 
pratnje i žrtve trgovanja ljudima) 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Druga inovativna i projektno financirana usluga iz sustava socijalne skrbi je stambeno 
zbrinjavanje mladih u kriznim situacijama, koje je potrebno za 25% djece i mladih 
usmjerenih na alternativnu skrb i nakon punoljetnosti. Očekivani broj korisnika ove 
usluge je 47, a kako se trenutno ova usluga ne pruža na području županije, potrebno je 
osigurati njezinu dostupnost. 
 
Za uslugom smještaja postoji značajna potreba za djecu bez pratnje i djecu žrtve 
trgovanja ljudima, ukupno 45 dijete, te za 20% maloljetnih trudnica, što predstavlja jednu 
korisnicu. Očekuje se da će ukupan broj korisnika u kriznim situacijama iznositi 46. 
 
Budući da je ovdje riječ o smještaju i organiziranom stanovanju nije potrebno razvijati ovu 
vrstu usluge kroz druge inovativne i projektno financirane usluge, već im pružiti smještaj 
kroz redovne usluge socijalne skrbi. 
 



  

Tablica 17 Procjena potreba za socijalnim uslugama za djecu u riziku 0 – 19 godina te djecu i mlade 0 – 24 

BROJ DJECE U RIZIKU U ŽUPANIJI % DJECE U POTREBI ZA SOCIJALNIM USLUGAMA 

Broj djece u 
županiji u potrebi 

za socijalnom 
uslugom 

(očekivani broj 
korisnika) 

Postojeći broj djece u županiji koja 
koriste navedenu uslugu 

Razlika između broja 
djece u potrebi te 

broja djece koja sada 
koriste uslugu 

BROJ DJECE U ŽUPANIJI S TEŠKOĆAMA 
U RAZVOJU (DSTUR) 
 
1.235 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Rana razvojna podrška 0 – 3 g.: 

113 59 54 13 % DSTUR 161 

Obuhvaćeno je 70 % djece s teškoćama u dobi 0 – 3 godine 

Rana razvojna podrška 4 – 7 g.: 

116 79 37 
5,85 % DSTUR 72  

Obuhvaćeno je 30 % djece s teškoćama u dobi 4 – 7 godina 

Psihosocijalna podrška djetetu ili obitelji djeteta s teškoćama u 
razvoju 8 – 18 g.: 

156 50  106 12,66 % DSTUR 

DSTUR u sustavu socijalne skrbi u dobi 7 – 18 bez djece u 
smještaju i boravku 

Boravak: 

24 19 5 1,91 % DSTUR 

Nastoji se nacionalno udvostručiti postojeći broj djece u boravku 

Smještaj ili organizirano stanovanje: 

13 

Djeca u domu 3 

10 
1,06 % DSTUR Djeca u udomiteljskoj obitelji  

Na temelju postojećih smještajnih kapaciteta 
Djeca u organiziranom stanovanju  

Djeca kod drugih pružatelja  

Pomoć pri uključivanju u programe odgoja i obrazovanja: 
3,83 % DSTUR 
Usluga je primjerena pri upisu u OŠ 

47 46 1 
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DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Prilagođeni prijevoz: 

34 21 13 
2,77 % DSTUR 

Prema broju djece u RH sa tjelesnim oštećenjem 

Privremeni njegovatelj u obitelji radi predaha od skrbi za 

84 0 (34u pripremi) 84 6,8 % DSTUR 

Prema broju roditelja njegovatelja u sustavu 

Grupni ili individualni oblici podrške roditeljima njegovateljima 

84 0 (9 u pripremi)  75 6,8 % DSTUR 

Prema broju roditelja njegovatelja u sustavu 

SOCIJALNE USLUGE U SURADNJI SA DRUGIM SUSTAVIMA 

Logopedska terapija: 

143 0 143 
11,6 % DSTUR 

70 % djece u dobi od 0 do 7 godina s oštećenjem govorno-
glasovne komunikacije 

Pomoćnik u nastavi/stručni komunikacijski posrednik 

82 60 22 6,6 % DSTUR 

Prema trenutnom broju djece koja koristi uslugu 

BROJ DJECE U ŽUPANIJI BEZ 
ODGOVARAJUĆE RODITELJSKE SKRBI I 
ČIJA SE PRAVA KRŠE 
 
301+14 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj (u kriznim situacijama ili u drugim slučajevima) 

75 

Djeca u domu 10 

9 
23,91 % djece čija se prava krše Djeca u udomiteljskoj obitelji 22 

Prema trenutnom broju djece za koje je izrečena mjera o 
stanovanju izvan obitelji 

Djeca u organiziranom stanovanju 1 

Djeca kod drugih pružatelja 33 

Boravak 
17,5 % djece čija su prava prekršena 

55 19 36 Za djecu čiji roditelji imaju mjeru stručne pomoći ili intenzivne 
stručne pomoći u dobi od 7 do 14 g. gdje je 50 % djece 
motivirano za uslugu 
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BROJ DJECE U ŽUPANIJI ČIJE JE 
MENTALNO ZDRAVLJE UGROŽENO 
 
275 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

70 % djece čije je mentalno zdravlje ugroženo ostvaruje ukupno 
sljedeće usluge koje se mogu zbrojiti: 

193 777 -584 

Savjetovanje (za sve kategorije djece i mladih) 

Psihosocijalno savjetovanje (za sve kategorije djece i mladih) 

Psihosocijalna podrška koju su ostvarila djeca (ne uključuje 
djecu s teškoćama u razvoju i djecu s problemima u ponašanju) 

*** Ukoliko se dio potreba ostvaruje kroz zdravstveni sektor, 
može se ovdje navesti 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

USLUGE KOJE SU OSIGURANE U ZDRAVSTVENOM SEKTORU 

250 % trenutnog broja djece čije je mentalno zdravlje ugroženo – 
ukupno za programe: 

688 0 688 Psihoedukativni i preventivni programi za mlade 

Programi podrške i preventivni programi za mlade radi suzbijanja 
ovisnosti 

DJECA U RIZIKU OD SIROMAŠTVA I 
SOCIJALNE ISKLJUČENOSTI 
 
3.065 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Socijalno mentorstvo djetetu korisniku zajamčene minimalne 
naknade 
10 % djece u riziku od siromaštva, a čije obitelji su primatelji 
ZMN-a. 

307 0 307  

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Info centar za mlade dostupan za barem 50 % djece u riziku od 
siromaštva 

1.533 0 1.535 

Socijalizacijske i razvojne aktivnosti za djecu 
27 % djece u riziku od siromaštva 

828 0 828 
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Pomoć i podrška u obrazovanju za djecu u riziku od siromaštva 
40 % djece u riziku od siromaštva 

1.226 0 0 

64 447 djece u OŠ je u riziku od siromaštva što je 8,7 % sve djece 
u dobi 0 – 19 godina, s time da je stopa međugeneracijskog 
prijenosa 30 % (Istraživanje OBRIRK) 
Njima su namijenjene tri usluge: socijalno mentorstvo, pomoć i 
podrška u obrazovanju te međusektorski program rane 
prevencije siromaštva 

Međusektorski program rane prevencije siromaštva i integrirana 
podrška djetetu u siromaštvu  
7 % djece u riziku od siromaštva 

215 0 215 

DJECA I MLADI S 
PROBLEMIMA U PONAŠANJU 
 
263 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj ili organizirano stanovanje (krizni, radi provedbe 
psihosocijalnog tretmana ili drugi oblik smještaja): 
6 % djece s problemima u ponašanju 

16 

Djeca u domu 4 

11 
Djeca u udomiteljskoj obitelji 

Djeca u organiziranom stanovanju 

Djeca kod drugih pružatelja 1 

Boravak 30 % sve djece i mladih s problemima u ponašanju 79 39 40 

Psihosocijalna podrška (specifično za djecu i mlade s PUP-om 
radi provedbe psihosocijalnog tretmana) 20 % sve djece i mladih 
s problemima u ponašanju 

53 49 4 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Individualni socijalno-pedagoški ili savjetodavni rad 15 % sve 
djece i mladih s problemima u ponašanju 

40 20 20 

Grupna i vršnjačka podrška 20 % sve djece i mladih s 
problemima u ponašanju 

53 0 53 

Mentorstvo za mlade s PUP-om 10 % sve djece i mladih s 
problemima u ponašanju 

26 0 26 

DJECA I MLADI U ALTERNATIVNIM 
OBLICIMA SKRBI IZVAN OBITELJI  
 
186 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj ili organizirano stanovanje do 26. godine 
50 % djece i mladih usmjereni na alternativnu skrb i nakon 
punoljetnosti 

93 
Djeca i mladi u domu 15 

-13 Djeca i mladi u udomiteljskoj obitelji 61 
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Djeca i mladi u organiziranom 
stanovanju  26 
Djeca i mladi kod drugih pružatelja 4 

Socijalno mentorstvo radi prestanka usluge smještaja 
50 % djece i mladih usmjereni na alternativnu skrb i nakon 
punoljetnosti 

93 0 93 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Stambeno zbrinjavanje mladih u kriznim situacijama 
47 0 47 25 % djece i mladih usmjereni na alternativnu skrb i nakon 

punoljetnosti 

DJECA I MLADI U KRIZNIM 
SITUACIJAMA (MALOLJETNIČKA 
TRUDNOĆA, DJECA BEZ PRATNJE I 
ŽRTVE TRGOVANJA LJUDIMA) 
 
45 i 4 

Smještaj ili organizirano stanovanje 

46 

Djeca i mladi u domu  

46 

100 % djeca bez pratnje / djeca žrtve trgovanja ljudima (ukupno 
45) 

Djeca i mladi u udomiteljskoj obitelji  

20 % maloljetne trudnice 1 
Djeca i mladi u organiziranom 
stanovanju  
Djeca i mladi kod drugih pružatelja  

Izvor: Vlasnici podataka – VPŽ,HZJZ, MUP, HZSR, pružatelji usluga i dr.; obrada Autor 



  

3.1.2. Procjena dostupnosti socijalnih usluga za građane u 
dobi 20. – 64. godine 

 
U ovom poglavlju prikazuje se procjena potreba za socijalnim uslugama u kategorijama 
rizika povezanih s obiteljima i roditeljstvom, rizika povezanih sa siromaštvom, rizika u 
području mentalnog zdravlja te rizika u području osoba s invaliditetom za građane u dobi 
od 20 do 64 godine na području Virovitičko-podravske županije. U Virovitičko-Podravskoj 
županiji ukupno je 53.873 građana u dobi od 20 do 64 godine. 
 
Prema prikupljenim podacima i procjenama, evidentirano je 377 građana odnosno 253 
prvorotkinje u županiji na temelju podatka Županijskog zavoda za javno zdravstvo kojima 
su potrebne socijalne usluge opće prevencije, 164 roditelja protiv kojih su donesene 
mjere sukladno Obiteljskom zakonu radi kršenja prava djeteta te 282 evidentirana slučaja 
nasilja u obitelji dok je broj žrtava po procijeni 97, uz dodatna četiri krizna događaja, čime 
je identificiran broj građana povezanim s rizicima u obitelji i roditeljstvu. 
 
Što se tiče rizika povezanih sa siromaštvom, izvršena je procjena i riječ je o 1.723 osobe 
u teškoj materijalnoj i socijalnoj deprivaciji, 3.606 građana u prehrambenoj deprivaciji te 
74 građana u riziku od beskućništva. Prema evidenciji utvrđen je 561 socijalno isključen 
građanin koji je korisnik zajamčene minimalne naknade. Rizici mentalnog zdravlja 
procjenjuju se prema podacima Zavoda za javno zdravstvo Sveti Rok u 5.097 građana s 
problemima mentalnog zdravlja, te 1.265 građana s značajnim teškoćama, dok je 672 
građana evidentirano s ovisnostima o alkoholu (341), drogi (310) i kocki (21), a 407 broj 
odraslih osoba odraslih osoba pod skrbništvom u županiji u dobi 20 – 64 godine. 
 
Osobe s invaliditetom čine značajan dio korisnika socijalnih usluga, pri čemu je 
evidentirano 3.053 osoba u sustavu socijalne skrbi u dobi od 18 do 65 godina (isključujući 
korisnike sa psihozama i poremećajima osobnosti). Dodatno, procjenjuje se broj od 48 
osoba koji imaju potrebu za zapošljavanjem, dok je 21 osoba identificirano u potrebi za 
osobnom asistencijom. 
Ovi podaci ukazuju na raznolike potrebe građana ove dobne skupine, ali i veliki udio 
građana u riziku u odnosu na broj građana ove dobne skupine.  
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RIZICI POVEZANI S OBITELJSKIM ODNOSIMA I RODITELJSTVOM 

Prema rizicima povezanim s obiteljskim odnosima i roditeljstvom, identificirane su 
potrebe za inovativnim i projektno financiranim uslugama iz sustava socijalne skrbi. 
 

➢ OPĆA PREVENCIJA 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Opća prevencija u području podrške i pomoći tijekom tranzicije u roditeljstvo obuhvaća 
programe individualne i grupne psihoedukacije te grupe podrške za roditelje s malom 
djecom. Očekivani broj korisnika ovih usluga je 377. Obiteljski Centar - Područna služba 
Virovitičko-podravska je pružila uslugu opće prevencije za 200 korisnika, dok je dodatno 
potrebno obuhvatiti 177 osoba. Prema evidencijama na županijskoj razini Zavoda za 
javno zdravstvo Sveti Rok riječ je zapravo o 253 prvorotkinje kojima je potrebna usluga 
opće prevencije, a u cilju pomoći mladim ljudima u prelasku u roditeljstvo i podrške u 
prevladavanju izazova u roditeljstvu. 
 
Savjetovanje i podrška obiteljima socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj 
skrbi 
 
Savjetovanje i podrška obiteljima također su ključne socijalne usluge predviđene 
Zakonom o socijalnoj skrbi. Za savjetovanje za odrasle osobe od 20 do 64 godine, 
očekivani broj korisnika je 997, dok se usluga koristila u 1.142 slučajeva. 
 
Psihosocijalno savjetovanje ili obiteljska medijacija potrebni su za 2,34% građana u dobi 
od 20 do 64 godine, s očekivanih 1.261 korisnika, no uslugu se koristila u 135 slučajeva, 
što upućuje na potrebu dodatnog osiguranja ove usluge. Psihosocijalna podrška 
obiteljima pogođenima različitim rizicima, poput bolesti, siromaštva, ovisnosti ili 
invaliditeta, potrebna je za 1,53% građana. Očekivani broj korisnika je 824, a trenutno je 
korištena u 75 slučaja. 
 
Unatoč činjenici da usluga psihosocijalnog tretmana radi prevencije nasilničkog 
ponašanja nije bila pružena u prethodnom razdoblju, prepoznata je njezina ključna uloga 
u sprječavanju razvoja takvih ponašanja. Pojedinci i obitelji najčešće postaju korisnici 
usluga tek nakon što se nasilničko ponašanje već pojavilo, što dodatno ističe važnost 
rane intervencije i preventivnog djelovanja. Procjenjuje se da je potreba za ovom uslugom 
prisutna u 162 slučaja, čime se jasno naglašava potreba za njenim uvođenjem. Odlukom 
o uključivanju ove usluge u nadolazeće programsko razdoblje stvara se osnova za 
pružanje pravovremene podrške korisnicima te unapređenje učinkovitosti u prevenciji 
nasilničkih ponašanja. 
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Iako analize pokazuju kako je u prethodnom razdoblju u određenim kategorijama pruženo 
više socijalnih usluga od procijenjenih potreba, dok je u drugim kategorijama pruženo 
manje usluga zbog načina metodoloških procjena (ukupni broj građana dobne skupine), 
donesena je strateška odluka o nastavku daljnjeg osiguravanja i širenja socijalnih usluga. 
Poseban naglasak stavlja se na povećanje njihove dostupnosti, jačanje kapaciteta 
pružatelja te osiguravanje kontinuirane i kvalitetne podrške korisnicima. Cilj ove odluke 
je sustavno unapređenje kvalitete života građana u dobi od 20 do 64 godine, s naglaskom 
na pravovremeno prepoznavanje i rješavanje njihovih specifičnih potreba u skladu s 
najboljim praksama socijalne politike. 
 

➢ NASILJE U OBITELJI 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Kada je riječ o nasilju u obitelji, prema metodološkim procjenama identificirano je 97 
žrtava, od kojih 20% iskazuje potrebu za smještajem, što ukazuje na očekivani broj 
korisnika od 19. U prethodnom razdoblju evidentirano je 35 korisnika koji su koristili 
uslugu smještaja. S obzirom na to da se radi o privremenom smještaju te da se žrtve 
nasilja radi sigurnosti smještaju u druge županije u skloništa kao što je slučaj i u 
Virovitičko -podravskoj županiji, postojeći kapaciteti "Sigurne kuće" na području 
Virovitičko-podravske županije, koji uključuju 11 mjesta, od čega su dva prilagođena za 
osobe s invaliditetom, trenutačno zadovoljavaju identificirane potrebe. 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Analiza pokazuje potrebu za proširenjem i jačanjem drugih inovativnih i projektno 
financiranih usluga za žrtve nasilja na području Virovitičko-podravske županije. Druge 
inovativne i projektno financirane usluge uključuju SOS telefon za žrtve nasilja, za kojim 
je potreba izražena kod 300% trenutnog broja žrtava, s metodološkom procjenom od 
očekivanih 291 korisnikom, dok ga trenutno koristi 250 korisnika godišnje. Besplatna 
primarna i sekundarna pravna pomoć potrebna je za 150% trenutnog broja žrtava nasilja, 
s očekivanim brojem od 146 korisnika, no koristilo ju je samo 12 osoba. Konačno, pomoć 
i podrška u stjecanju kvalifikacija i zapošljavanju potrebna je za 50% trenutnog broja 
žrtava nasilja, trenutno ju koristi njih 11, dok se očekivani broj procjenjuje na 49 korisnika. 
 
Kako bi ove usluge bile učinkovito provedene i zadovoljile potrebe identificiranih 
korisnika, nužna je koordinacija različitih dionika unutar zajednice. To podrazumijeva 
blisku suradnju s lokalnim poslodavcima, obrazovnim ustanovama, pravnim 
stručnjacima i pružateljima socijalnih usluga, uz aktivno uključivanje nevladinih 
organizacija i drugih relevantnih sektorskih aktera. Informativne kampanje, usmjerene na 
podizanje svijesti potencijalnih korisnika i šire javnosti o dostupnosti i prednostima ovih 
usluga, ključne su za osiguranje jednakog pristupa i povećanje korištenja postojećih 
resursa. 
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➢ KRIZNI DOGAĐAJI 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Prema Zakonu o socijalnoj skrbi, u Virovitičko-podravskoj županiji predviđene su 
socijalne usluge za krizne događaje. Smještaj ili organizirano stanovanje za majke s 
djecom potreban je 1 smještajni kapacitet na svakih 10.000 stanovnika. Očekivani broj 
smještajnih kapaciteta procjenjuje se za 6 korisnika, dok su uslugu dosad koristila 3 
korisnika. 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Druge usluge uključuju privremeno stambeno zbrinjavanje obitelji pogođenih krizama i 
katastrofama, gdje se također očekuje 1 stambena jedinica na 10.000 stanovnika. 
Očekivani broj korisnika ove usluge je 5 za ovu dobnu skupinu, ali dosad nije zabilježen 
nijedan slučaj korištenja te usluge. 
 
RIZICI POVEZANI SA SIROMAŠTVOM 

Što se tiče rizika povezanih sa siromaštvom, metodološkom procjenom utvrđeno je da je 
na području Virovitičko – podravske županije riječ o 1.723 građana u teškoj materijalnoj i 
socijalnoj deprivaciji. Ova populacija zahtijeva specifične usluge iz sustava socijalne 
skrbi i drugih sustava kao što su zdravstvo, pravosuđe i zapošljavanje. 
 

➢ GRAĐANI U TEŠKOJ MATERIJALNOJ I SOCIJALNOJ DEPRIVACIJI 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi i drugih 
sustava (zdravstvo, pravosuđe i zapošljavanje) 
 
Jedna od usluga je podrška u zapošljavanju, gdje se procjenjuje da 50% građana u teškoj 
materijalnoj deprivaciji ima potrebu za ovom uslugom. Očekivani broj korisnika ove 
usluge je 862, dok je dosad samo jedan korisnik primio podršku. Besplatna pravna pomoć 
potrebna je za 30% građana u materijalnoj deprivaciji, s očekivanim brojem od 517 
korisnika. Dosad je tu uslugu koristilo 107 korisnika, a potrebno je osigurati pomoć za 
dodatnih 410 korisnika. Posudionica i servisiranje ortopedskih i medicinskih pomagala 
usluga je koja je potrebna za 10% građana u teškoj materijalnoj deprivaciji. Očekuje se 
172 korisnika, a dosad su uslugu koristila 36 građana. 
Važno je istaknuti da se procjene broja građana temelje na Mapi siromaštva iz 2016. 
godine, budući da noviji pokazatelji siromaštva na razini županije nisu dostupni. Ove 
procjene treba promatrati ujedno u kontekstu promjena izazvanih pandemijom, ali i 
uzimajući u obzir pozitivnu gospodarsku klimu u Virovitičko-podravskoj županiji u 
posljednjim godinama. Identificirana je potreba za nastavkom podrške u zapošljavanju 
kroz projekte Hrvatskog zavoda za zapošljavanje, poput Program POSAO+ i drugih, koji su 
već pokazali značajan učinak na smanjenje nezaposlenosti ranjivim skupinama za koje je 
potrebno više od jedne mjere za njihovu radnu i socijalnu integraciju na tržište rada. 
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Istovremeno, kapaciteti posudionica medicinskih pomagala trenutno zadovoljavaju 
potrebe, uz kapacitete Opće bolnice Virovitica te kapacitetima HCK – Gradskog društva 
Crvenog križa Slatina, koji raspolaže sa 100 kreveta i HCK – Gradskog društva Crvenog 
križa Orahovica s dodatnih 250 kreveta.  

Međutim, potrebno je nastaviti s redovitim praćenjem potreba i osiguravanjem održivosti 
ovih kapaciteta, osobito u svjetlu očekivanih demografskih promjena i starenja 
populacije. 

➢ SOCIJALNO ISKLJUČENI KORISNICI ZAJAMČENE MINIMALNE NAKNADE 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Na području Virovitičko-Podravske županije, socijalno isključeni korisnici zajamčene 
minimalne naknade (ZMN) broje 561 radno sposobnog, nezaposlenog primatelja ZMN-a. 
Ova skupina ljudi nalazi se u visokom riziku od socijalne isključenosti i za njih su 
predviđene sljedeće socijalne usluge sukladno Zakonu o socijalnoj skrbi. 
 
Socijalno mentorstvo pruža podršku primateljima ZMN-a, osobama koje izlaze iz 
ustanova ili penalnog sustava te drugim osobama u riziku od socijalne isključenosti. 
Potrebno je osigurati ovu uslugu za 100% radno sposobnih primatelja ZMN-a, što 
uključuje 561 osobu, dok je trenutno pružena za 37 korisnika. Hrvatski zavod za socijalni 
rad zadužen je za pružanje ove usluge, te se ista nastavlja pružati u narednom razdoblju. 
 

➢ GRAĐANI U PREHRAMBENOJ DEPRIVACIJI 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi  
 
Prema procjenama građani u prehrambenoj deprivaciji broje 3.606 osoba u Virovitičko-
Podravskoj županiji. Socijalne usluge poput socijalne samoposluge i pučke kuhinje 
ključne su za ovu skupinu. Očekuje se da 50% osoba u prehrambenoj deprivaciji koristi 
socijalnu samoposlugu, što čini 1.803 korisnika, a ovu uslugu trenutno koristi 407. 
Također, očekuje se da će pučku kuhinju koristiti 1.803 osobe, dok ju trenutno koristi 
samo 169.  
 
Važno je istaknuti da je riječ o procjenama temeljem ukupnog broja građana u dobi od 0 
do 64 sukladno metodologiji te da se procjene broja građana temelje na Mapi siromaštva 
iz 2016. godine, budući da noviji pokazatelji siromaštva na razini županije nisu dostupni. 
Ove procjene treba promatrati ujedno u kontekstu promjena izazvanih pandemijom, ali i 
uzimajući u obzir pozitivnu gospodarsku klimu u Virovitičko-podravskoj županiji u 
posljednjim godinama.  
  
Ove usluge su dostupne putem rada HCK – Gradskih društva Crvenog križa te je dodatno 
u 2024. uspostavljena Banka hrane koja je upravo namijenjena kako korisnicima 
zajamčene minimalne naknade, tako i korisnicima Pučke kuhinje. U narednom razdoblju 
nastavlja se s navedenim aktivnostima i jačanjem dostupnosti ovih usluga na području 
cijele županije.  
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➢ GRAĐANI U RIZIKU OD BESKUĆNIŠTVA 
Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Građani u riziku od beskućništva broje 74 osobe, a procjenjuje se da je 60% njih u potrebi 
za smještajem ili organiziranim stanovanjem, što uključuje 44 korisnika. Usluga boravka 
nije dostupna, iako 20% osoba u riziku od beskućništva ima potrebu za njom, što 
uključuje 15 korisnika. 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge, poput dnevnog centra za podršku i 
informiranje, trebaju biti osigurane za 200% građana u riziku od beskućništva, odnosno 
za 148 korisnika, dok se trenutno ne koristi niti jedna takva usluga. Također, stambeno 
zbrinjavanje potrebno je za 30% osoba u riziku od beskućništva, što uključuje 22 
korisnika, dok je uslugu trenutno koristilo samo 3 osobe. 
 
Zaključno, promatrajući skupinu građana u riziku od beskućništva, važno je istaknuti da 
se ovdje radi o metodološkoj procjeni, pri čemu konzultacije s nadležnim tijelima ukazuju 
na smanjenu potrebu u ovom segmentu. Tijela u sustavu socijalne skrbi u narednom 
razdoblju nastavljaju provoditi koordinirane aktivnosti s ciljem smanjenja rizika od 
beskućništva, oslanjajući se na redovne aktivnosti u okviru sustava. Na taj način, djeluje 
se ne samo na smanjenje rizika beskućništva, već i na povezane rizike siromaštva i 
socijalne isključenosti., čime se učinkovito djeluje i na dostupnost informacija i samog 
boravka i smještaja građana pogođenih i ovim rizikom. 
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RIZICI U PODRUČJU MENTALNOG ZDRAVLJA 

➢ GRAĐANI S RIZICIMA MENTALNOG ZDRAVLJA 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi usluge koje 
se ostvaruju kroz zdravstveni sektor  
 
Virovitičko-podravska županija broji 5.097 građana s rizicima mentalnog zdravlja, za koje 
je potrebno osigurati usluge univerzalne, selektivne i indicirane prevencije.  
 
Ova usluga pruža se u suradnji zdravstvenog sustava zajedno sa odgojno-obrazovnim 
sustavom, sustavom socijalne skrbi, jedinica za prevenciju pri Ravnateljstvu policije i 
policijskim upravama, civilnim sektorom, upravnim tijelima županije i dr. Kada govorimo 
o zdravstvenom sektoru u 2023. godini ove usluge osigurane su primarno kroz rad 
zdravstvenog sektora i rad Zavoda za javno zdravstvo Sveti Rok, koji je uz projekte i 
programe univerzalne prevencije i suzbijanja ovisnosti od 2005. godine proveo 554 
predavanja i radionica dok je u 2023. proveo 31 predavanje, 48 tribina/okruglih stolova te 
20 edukativnih seminara i radionica, što je uz procjenu u 2023. obuhvatilo oko 2.500 
građana u sklopu provedbe preventivnih aktivnosti radi suzbijanja ovisnosti. Selektivna i 
indicirana prevencija obuhvaćene su Savjetovalištima za alkoholom uzrokovane 
poremećaje u Orahovici i u Virovitici, grupom podrške za članove obitelji ovisnika koja bi 
trebala krenuti s krajem 2024. godine, grupom podrške za mlađe dobne skupine te 
individualnim tretmanom korisnika koji se jave u našu Službu za mentalno zdravlje, 
prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti. U klubovima liječenih alkoholičara 
Virovitičko-podravske županije pruža se kontinuirana podrška u vidu supervizija i 
održavanja sastanaka od strane djelatnika Službe. 
 

➢ GRAĐANI SA ZNAČAJNIJIM TEŠKOĆAMA MENTALNOG ZDRAVLJA 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi usluge koje 
se ostvaruju kroz zdravstveni sektor  
 
Također, postoji 1.265 građana sa značajnim teškoćama mentalnog zdravlja. Potrebno je 
daljina podrška i suradnja drugih sektora i civilnog društva u provedbi projekata i 
programa Zavoda za javno zdravstvo „Sveti Rok“ Virovitičko – podravske županije, a kako 
bi putem Službe za mentalno zdravlje, prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti 
nastavio s radom u osiguranju programa socijalnog uključivanja, pružanja rekreativnih 
aktivnosti, grupa podrške i kriznih intervencija. 
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➢ GRAĐANI SUOČENI S OVISNOSTIMA O ALKOHOLU, DROGAMA I KOCKI 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi usluge koje 
se ostvaruju kroz zdravstveni sektor 
 
Promatramo li dobnu skupinu definiranu sukladno jedinstvenoj metodologiji procjene 
potreba i podacima o broju korisnika usluga Službe za mentalno zdravlje prevenciju i 
izvanbolničko liječenje ovisnosti tijekom 2023. godine pri Zavodu za javno zdravstvo 
„Sveti Rok“ Virovitičko – podravske županije , upravo najveći dio korisnika svih usluga je 
u dobnoj skupini građana od 20 do 64 godine života. Budući da se podaci ne vode na način 
iz metodologije iz utvrđenog broja građana suočenih s pojedinom ovisnosti uzete su 
sljedeće pretpostavke: 

- izuzeta je dobna skupina od 0-17 
- u ukupnom zbroju ovisnika o kocki i korisnika usluga zaštite mentalnog zdravlja u 

2023., ovisnici o kocki čine oko 13% 
 

Sukladno navedenom, utvrđen je 672 građana suočenih s ovisnostima o alkoholu, 
drogama i kocki:  

- Broj građana u riziku radi patološkog kockanja je 21 
- Broj građana u riziku radi konzumacije psihoaktivnih tvari je 310 
- Broj građana u riziku radi konzumacije alkohola je 341 

 
Služba za mentalno zdravlje, prevenciju i izvanbolničko liječenje ovisnosti, uključujući 
Odjel za prevenciju ovisnosti i mentalno zdravlje ZJZ Sveti Rok VPŽ, tijekom 2023. godine 
pružile su značajan broj usluga. Ipak, najveća odstupanja primijećena su u segmentu 
građana s duševnim poremećajima i poremećajima ponašanja uzrokovanima 
konzumacijom alkohola i psihoaktivnih tvari. Kako bi se odgovorilo na ove izazove i 
zadovoljile potrebe svih korisnika, nužno je u narednom razdoblju nastaviti s podrškom 
razvoja odnosno inovativnih i projektno financiranih usluga. Ovakav pristup osigurava 
sveobuhvatniju i adekvatniju skrb za ovu osjetljivu skupinu građana. 
 

➢ ODRASLE OSOBE S MENTALNIM OŠTEĆENJEM I OVISNICI 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Socijalne usluge za odrasle osobe s mentalnim oštećenjem i ovisnike uključuju smještaj 
ili organizirano stanovanje, boravak i socijalno mentorstvo. U županiji je 407 evidentiranih 
osoba pod skrbništvom u dobi od 20 do 64, od kojih 30% ima potrebu za smještajem, koja 
je prema prikupljenim podacima dostatna. Boravak i druge usluge poput socijalnog 
mentorstva i psihosocijalne podrške još nisu adekvatno razvijene te se u narednom 
razdoblju nastavlja s pružanjem istih. 
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RIZICI POVEZANI S INVALIDITETOM 

➢ OSOBE S INVALIDITETOM U SUSTAVU SOCIJALNE SKRBI U DOBI 18 – 65 
GODINA (bez korisnika sa mentalnim oštećenjem) 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
U Virovitičko-podravskoj županiji ima 3.053 osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 
godina koje su u sustavu socijalne skrbi (isključujući korisnike sa psihozama i 
poremećajima osobnosti). Tijekom prethodnog razdoblja pružene su sljedeće usluge 
previđene Zakonom o socijalnoj skrbi: -  

- Smještaj (krizni, radi provođenja rehabilitacijskih programa, u drugim slučajevima) 
ili organizirano stanovanje u 4 slučaja, 

- Pomoć u kući u 31 slučaj 
- Psihosocijalna podrška odrasloj osobi s invaliditetom ili socijalno mentorstvo po 

Zakonu o socijalnoj skrbi ili druge terapijske i rehabilitacijske usluge koje se 
pružaju projektno kroz sustav socijalne skrbi ili u sektoru zdravstva (primjerice 
terapijsko jahanje, terapije potpomognute životinjama, radna terapija, druge 
terapijske usluge) u 170 slučajeva. 

 
Brojne su usluge predviđene Zakonom o socijalnoj skrbi, no prikupljeni podaci ukazuju na 
značajan nesrazmjer između procjene potreba i postojećih kapaciteta, stoga će se u 
narednom razdoblju prilagoditi poslovni planovi sukladno realnim potrebama sa 
saznanjima na terenu i osigurat će se daljnja dostupnost ovih usluga. 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Osobe s invaliditetom su također u potrebi za inovativnim uslugama poput 
specijaliziranog prijevoza i pratnje, kao i dojavnih sustava u kriznim situacijama. Trenutno 
je 46 osoba koristilo uslugu specijaliziranog prijevoza i pratnje, ali potrebno je dodatno 
osigurati dostupnost usluga osiguranjem mobilnosti osoba s invaliditetom duž cijele 
županije. Cjelodnevna skrb i njega u kući potrebna je za 3% osoba s invaliditetom, prema 
procjenama njih 91, a trenutačno ovu uslugu koristi 18 osoba. Usluge dojavnog sustava 
za krizne situacije i privremenih njegovatelja nisu bile korištene. 
 

Usluga osobne asistencije 
 
Sukladno podacima područnih Zavoda za socijalnu skrb Virovitica i Slatina, na području 
županije usluge osobne asistencije je koristila 401 osoba s invaliditetom kako slijedi: 

- Osobnog asistenta 358 korisnika 
- Komunikacijskog posrednika 1 korisnik 
- Videćeg pratitelja 42 korisnika 

Budući da metodološke procjene odstupaju od stvarnih potreba na terenu, kao i od sada 
ova vrsta usluge će se nastaviti sukladno stručnim procjenama i potrebama na terenu. 
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Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi ili sektora 
rada i zapošljavanja 
 
Prema metodološkim procjenama, podrška u stjecanju kvalifikacija i zapošljavanju 
potrebna je za 305 osoba u dobi od 18 do 65 godina. Trenutačno ovu podršku koristi 12 
osoba, no uz daljnje aktivnosti Hrvatskog zavoda za zapošljavanje, u narednom razdoblju 
osobe s invaliditetom mogu očekivati dostupnost ovakvih programa podrške. 
 

➢ NEZAPOSLENE OSOBE S INTELEKTUALNIM TEŠKOĆAMA U RADNO AKTIVNOJ 
DOBI 
 

Na području županije evidentirano je 49 nezaposlenih osoba s intelektualnim teškoćama 
u radno aktivnoj dobi. Usluga radnog asistenta potrebna je za 30% tih osoba (14 
korisnika), no u prethodnom razdoblju nije evidentiran niti jedan korisnik ove usluge. 
 

➢ EDUKACIJE ZA PRUŽATELJE USLUGA 
 

Nedostaju podaci o tečajevima znakovnog jezika i godišnjem uključivanju barem 10 novih 
stručnjaka. Edukacija je ključna za poboljšanje kvalitete usluga, pa je nužno osigurati 
redovite edukacijske programe za stručnjake u sustavu socijalne skrbi. 



  

Tablica 18 Procjena potreba za socijalnim uslugama za građane u riziku u dobi 20. – 64. godine 

BROJ GRAĐANA U 
DOBI 20. – 64. G. U 
RIZIKU U ŽUPANIJI 

% GRAĐANA U DOBI 20. – 64. G. U POTREBI ZA SOCIJALNOM USLUGOM 

Broj građana u dobi 
20. – 64. g. u županiji 

u potrebi za 
socijalnom uslugom 

(očekivani broj 
korisnika) 

Postojeći broj građana u dobi 
20. – 64. G. u županiji 

koji koriste navedenu uslugu 

Razlika između 
broja građana u potrebi te 

broja građana koji sada 
koriste uslugu 

SOCIJALNE USLUGE ZA GRAĐANE U DOBI 20. – 64. GODINE 

RIZICI POVEZANI S OBITELJSKIM ODNOSIMA I RODITELJSTVOM 

OPĆA PREVENCIJA 
 
377 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

0,7 % građana u dobi 20 – 64 g. za sljedeće dvije usluge: 

377 200 177 Podrška i pomoć tijekom tranzicije u roditeljstvo (individualni, grupni i 
Psihoedukativni programi) 

Grupe podrške roditeljima s malom djecom (škola za roditelje i drugo) 

SAVJETOVANJE I 
PODRŠKA 
OBITELJIMA 
 
53.873  

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Savjetovanje za odrasle osobe do 64 godine 
1,85 % građana 20 – 64 g. 

997 1.142 -145 

Psihosocijalno savjetovanje za odrasle osobe do 64 godine (individualno, 
grupno ili obiteljsko) Ili obiteljska medijacija koja nije vezana za postupak 
razvoda braka 
2,34 % građana 20 – 64 g. 

1.261 135 1.126 

Psihosocijalna podrška obiteljima zbog obiteljskih i drugih rizika (bolest, 
siromaštvo, ovisnosti, invaliditet i drugo) 
1,53 % građana 20 – 64 g. 

824 75 749 

Psihosocijalni tretman radi prevencije nasilničkog ponašanja 
0,3 % populacije u dobi 20 – 64 godina 

162 0 162 

NASILJE U OBITELJI 
 
97 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj 
19 35 -16 

20 % trenutnog broja žrtvi nasilja 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

SOS telefon za žrtve nasilja 291 250 41 
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300 % trenutnog broja žrtvi nasilja 

Besplatna primarna/ sekundarna pravna pomoć 
146 12 134 

150 % trenutnog broja žrtvi nasilja 

Pomoć i podrška u stjecanju kvalifikacija i zapošljavanju 
49 11 38 

50 % trenutnog broja žrtvi nasilja 

KRIZNI DOGAĐAJI 
 
53.873  

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj ili organizirano stanovanje za majke s djecom 
5 3 2 

1 smještajni kapacitet na 10 000 stanovnika 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Privremeno stambeno zbrinjavanje obitelji pogođene krizama i katastrofama 
5 0 6 

1 stambena jedinica na 10 000 stanovnika 

RIZICI POVEZANI SA SIROMAŠTVOM 

GRAĐANI U TEŠKOJ 
MATERIJALNOJ I 
SOCIJALNOJ 
DEPRIVACIJI 
 
1.723 
  

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI I DRUGIH SUSTAVA (ZDRAVTSVO, PRAVOSUĐE I ZAPOŠLJAVANJE) 

Podrška u zapošljavanju 
862 1 861 

50 % građana u teškoj materijalnoj deprivaciji 

Besplatna pravna pomoć 
517 107 410 

30 % građana u teškoj materijalnoj deprivaciji 

Posudionica i servisiranje ortopedskih i medicinskih pomagala 
172 36 136 

10 % građana u teškoj materijalnoj deprivaciji 
SOCIJALNO 
ISKLJUČENI 
KORISNICI 
ZAJAMČENE 
MINIMALNE 
NAKNADE 
 
561 
 
  

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Socijalno mentorstvo za odrasle primatelje ZMN-a, osobe koje izlaze iz 
ustanova ili penalnog sustava ili druge osobe u riziku od socijalne 
isključenosti 
100 % radno sposobnih nezaposlenih primatelja ZMN-a 

561 37 524 



69/143 
 

GRAĐANI U 
PREHRAMBENOJ 
DEPRIVACIJI 
 
3.606 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Socijalna samoposluga i/ili dostava/podjela namirnica 
50 % građana u prehrambenoj deprivaciji 

1.803 407 1.396 

Pučka kuhinja i/ili dostava pripremljenih gotovih obroka (koji nisu 
obuhvaćeni uslugom pomoć u kući) 1.803 169 1.634 

50 % građana u prehrambenoj deprivaciji 

GRAĐANI U RIZIKU 
OD BESKUĆNIŠTVA 
 
74 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj ili organizirano stanovanje 
60 % građana u riziku od beskućništva 

44 

Od toga 

44 

Prenoćište 

Prihvatilište 

U domu socijalne skrbi 

Organizirano stanovanje 
Kod fizičke osobe ili 
udomiteljske obitelji 

Boravak 20 % građana u riziku od beskućništva 15 0 15 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Dnevni centar za podršku i informiranje 200 % građana u riziku od 
beskućništva 

148 0 148 

Stambeno zbrinjavanje osoba u riziku od beskućništva 
30 % građana u riziku od beskućništva 22 3 19 

RIZICI U PODRUČJU MENTALNOG ZDRAVLJA 

GRAĐANI S 
RIZICIMA 
MENTALNOG 
ZDRAVLJA 
 
5.097 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

USLUGE KOJE SE OSTVARUJU KROZ ZDRAVSTVENI SEKTOR 

Univerzalna prevencija 100 % građana s teškoćama mentalnog zdravlja 5.097 2.475 2.622 

Selektivna prevencija 40 % građana s teškoćama mentalnog zdravlja 2.039 0 2.039 

Indicirana prevencija 10 % građana s teškoćama mentalnog zdravlja 510 0 510 
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GRAĐANI SA 
ZNAČAJNIJIM 
TEŠKOĆAMA 
MENTALNOG 
ZDRAVLJA 
 
1.265 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

USLUGE KOJE SE OSTVARUJU KROZ ZDRAVSTVENI SEKTOR 

Programi socijalnog uključivanja ovisnika i osoba s teškoćama mentalnog 
zdravlja u zajednici 
60 % građana sa značajnijim teškoćama mentalnog zdravlja 

759 0 759 

Organizirane kreativne, rekreativne i socijalizacijske aktivnosti strukturiranog 
provođenja slobodnog vremena 
20 % građana sa značajnijim teškoćama mentalnog zdravlja 

253 0 253 

Grupe podrške i vršnjačka podrška za osobe s teškoćama mentalnog zdravlja 
20 % građana sa značajnijim teškoćama mentalnog zdravlja 

253 18 235 

Grupe podrške za članove obitelji osoba s teškoćama mentalnog zdravlja 
20 % građana sa značajnijim teškoćama mentalnog zdravlja 

253 0 253 

Krizne intervencije i prva psihološka pomoć 
15 % građana sa značajnijim teškoćama mentalnog zdravlja 

19 0 19 

GRAĐANI SUOČENI 
S OVISNOSTIMA O 
ALKOHOLU, 
DROGAMA I KOCKI 
 
21 ovisnik o 
kockanju 
310 ovisnik o 
psihoaktivnim 
tvarima 
341 ovisnika o 
alkoholu 
Ukupno 672 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

USLUGE KOJE SE OSTVARUJU KROZ ZDRAVSTVENI SEKTOR 

Terapijske grupe/klubovi za ovisnike o kockanju 
20 % građana koji imaju rizik patološkog kockanja. 

2 8 -6 

Programi smanjenja štete za ovisnike (harm reduction) 
100 % građana s duševnim poremećajima i poremećajima ponašanja 
uzrokovanim psihoaktivnim tvarima 

310 46 264 

Terapijske grupe/klubovi za ovisnike o drogi 70 % građana s duševnim 
poremećajima i poremećajima ponašanja uzrokovanim psihoaktivnim 
tvarima 

217 46 171 

Terapijske grupe/klubovi za ovisnike o alkoholu 
70 % građana s duševnim poremećajima i poremećajima ponašanja 
uzrokovanim uzimanjem alkohola 
 
 
 
  

239 49 190 

ODRASLE OSOBE S 
MENTALNIM 
OŠTEĆENJEM I 
OVISNICI 
  
407 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj (krizni, radi provođenja rehabilitacijskih programa, u drugim 
slučajevima) ili organizirano stanovanje 
30 % odraslih osoba pod skrbništvom 

122 

Organizirano stanovanje 19 

-32 Dom socijalne skrbi 135 

Udruga/vjerska zajednica 
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Kod fizičke osobe ili 
udomiteljske obitelji 

Boravak 20 % odraslih osoba pod skrbništvom 81 0 81 

Socijalno mentorstvo ili psihosocijalna podrška odrasloj osobi s mentalnim 
oštećenjem po zakonu o socijalnoj skrbi ili 

61 3 58 
Vođenje slučaja (case management) iz zdravstvenog sustava 
15 % odraslih osoba pod skrbništvom 

RIZICI POVEZANI S INVALIDITETOM 

OSOBE S 
INVALIDITETOM U 
SUSTAVU 
SOCIJALNE SKRBI U 
DOBI 18 – 65 godina 
(bez korisnika sa 
mentalnim 
oštećenjem) 
 
3.053 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Smještaj (krizni, radi provođenja rehabilitacijskih programa, u drugim 
slučajevima) ili organizirano stanovanje 
6 % osoba s invaliditetom u sustavu socijalne skrbi  

183 

Organizirano stanovanje: 3 

179 
Dom socijalne skrbi 4 

Udruga/vjerska zajednica 
Kod fizičke osobe ili 
udomiteljske obitelji 

Boravak 8 % osoba s invaliditetom u sustavu socijalne skrbi 244 31 213 

Pomoć u kući 8 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu 
socijalne skrbi 

244 

Koliko je ukupno korisnika 
pomoći u kući: 170  

74 Koliko korisnika ima 
organiziranje prehrane u sklopu 
usluge: 93 

Psihosocijalna podrška odrasloj osobi s invaliditetom ili socijalno 
mentorstvo po Zakonu o socijalnoj skrbi ili druge terapijske i rehabilitacijske 
usluge koje se pružaju projektno kroz sustav socijalne skrbi ili u sektoru 
zdravstva (primjerice terapijsko jahanje, terapije potpomognute životinjama, 
radna terapija, druge terapijske usluge) 
40 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 

1.221 

Broj korisnika psihosocijalne 
podrške osoba s invaliditetom 
51 

1.165 
Broj korisnika usluge socijalnog 
mentorstva: 5 
Druge 
terapijske/rehabilitacijske 
usluge:  

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Specijalizirani prijevoz i pratnja 
50 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 

1.526 46 1.480 
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Dojavni sustavi u krizama 
50 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 

1.526 0 1-526 

Cjelodnevna skrb i njega u kući 
3 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 

91 18 73 

Privremeni njegovatelj u obitelji 
10 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 

305 0 305 

USLUGA OSOBNE ASISTENCIJE 

Usluga osobne asistencije 
2,5 % svih osoba s invaliditetom prema podacima ŽZJZ-a (7456) 

186 

Broj korisnika koji ima uslugu: 
401 

-215 Osobnog asistenta 358 

Komunikacijskog posrednika 1 

Videćeg pratitelja 42 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI ILI SEKTORA RADA I ZAPOŠLJAVANJA 

Pomoć i podrška u stjecanju kvalifikacija i zapošljavanju 
10 % osoba s invaliditetom u dobi od 18 do 65 u sustavu socijalne skrbi 305 12 293 

NEZAPOSLENE 
OSOBE S 
INTELEKTUALNIM 
TEŠKOĆAMA U 
RADNO AKTIVNOJ 
DOBI 
48 

Radni asistent OSI 
30 % osoba s intelektualnim teškoćama u radno aktivnoj dobi u sustavu 
socijalne skrbi 

14 0 14 

EDUKACIJE ZA 
PRUŽATELJE 
USLUGA 

Tečajevi znakovnog jezika 
0 0 0 

Godišnje uključivanje barem 10 novih stručnjaka 

Izvor: Vlasnici podataka – VPŽ,HZJZ, MUP, HZSR, pružatelji usluga i dr.; obrada Autor



  

3.1.3. Procjena dostupnosti socijalnih usluga za hrvatske 
braniteljske i stradalničke populacije 

 
Sustav skrbi za hrvatske branitelje i članove njihovih obitelji u Virovitičko-podravskoj 
županiji temelji se na zakonodavnim okvirima, posebno Zakonu o hrvatskim braniteljima 
iz Domovinskog rata i članovima njihovih obitelji te Zakonu o zaštiti vojnih i civilnih 
invalida rata. Ovaj sustav obuhvaća širok spektar prava i usluga, uključujući zdravstvenu 
i mirovinsku skrb, stambeno zbrinjavanje, radna prava i ostale oblike socijalne zaštite. 
Ova prava i usluge usklađuju se s individualnim potrebama korisnika kako bi se osigurala 
sveobuhvatna podrška i zadovoljile potrebe ove populacije. Provođenje usluga odvija se 
u suradnji s Ministarstvom hrvatskih branitelja i drugim relevantnim institucijama na 
lokalnoj i nacionalnoj razini. 

Prava sukladno Zakonu o hrvatskim braniteljima iz Domovinskog rata i članovima njihovih 
obitelji: 

Zdravstvena prava 

U okviru obveznog zdravstvenog osiguranja, hrvatski branitelji ostvaruju status 
osiguranika, uz prava iz zdravstvenog osiguranja koja uključuju oslobađanje od 
sudjelovanja u troškovima zdravstvene zaštite. Nadalje, dostupna je i zdravstvena zaštita 
izvan standarda prava obveznog osiguranja, čime se osigurava dodatna podrška 
korisnicima dodjelom prava na medicinsku rehabilitaciju, ortopedska i druga pomagala, 
naknadu razlike u cijeni liječenja i lijekova s dopunske liste lijekova Hrvatskog zavoda za 
zdravstveno osiguranje, korištenja zdravstvene zaštite u inozemstvu u pratnji druge 
osobe. 

Mirovinska prava 

Mirovinska prava uključuju pravo na starosnu i prijevremenu starosnu mirovinu, pravo na 
invalidsku mirovinu, kao i prava koja proizlaze iz preostale radne sposobnosti. Branitelji i 
članovi njihovih obitelji također imaju pravo na obiteljsku mirovinu, najnižu mirovinu te 
staž osiguranja ili posebni staž, što dodatno osigurava ekonomsku stabilnost korisnika. 

Prava na osnovi oštećenja organizma 

Branitelji i članovi njihovih obitelji imaju pravo na osobnu invalidninu, doplatak za njegu i 
pomoć druge osobe, ortopedski i posebni doplatak. Uz to, osigurane su usluge osoba za 
pružanje njege i pomoći, pravo na prilagodbu osobnog automobila te naknadu troškova 
prilagodbe vozila za korisnike s tjelesnim oštećenjima. 
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Prava na osnovi gubitka ili nestanka člana obitelji 

Prava obuhvaćaju obiteljsku invalidninu i njezina povećanja te novčane naknade u iznosu 
obiteljske invalidnine, uključujući naknade za članove obitelji preminulih hrvatskih ratnih 
vojnih invalida. Posebno je značajno pravo na obiteljsku invalidninu nakon smrti HRVI-a 
iz Domovinskog rata. 

Stambeno zbrinjavanje 

Hrvatski branitelji i članovi njihovih obitelji imaju pravo na stambeno zbrinjavanje koje 
obuhvaća prilagodbu stambenih prostora ili financijsku podršku za osiguranje adekvatnih 
uvjeta života. 

Prava vezana uz rad 

Hrvatski branitelji ostvaruju pravo na prednost pri zapošljavanju, fiskalne olakšice za 
poslodavce koji ih zapošljavaju te prava koja proizlaze iz statusa zaposlenih. 

Ostala prava 

Ova prava uključuju naknadu za nezaposlene branitelje, doplatak za pripomoć u kući, 
jednokratne novčane pomoći, pravo na doplatak za djecu, besplatne tople obroke i 
udžbenike te potporu za obrazovanje. Branitelji i članovi njihovih obitelji također ostvaruju 
prednost pri smještaju u učeničke i studentske domove, ustanove socijalne skrbi te pravo 
na psihosocijalnu i pravnu pomoć. Također su osigurana prava poput oslobođenja od 
plaćanja pristojbi, troškova prenamjene poljoprivrednog zemljišta, troškova ukopa uz 
odavanje vojne počasti, kao i prava na korištenje veteranskih centara i drugih javnih 
ustanova za pružanje podrške i usluga. 

Prava sukladno Zakonu o zaštiti vojnih i civilnih invalida rata ostvaruje se kroz sljedeća 
prava: 

• osobnu invalidninu 

• dodatak za njegu i pomoć druge osobe 

• ortopedski dodatak 

• obiteljsku invalidninu 

• dodatak za pripomoć u kući. 

Prema prikupljenim podacima evidentiran je sljedeći broj korisnika, sukladno ostvarenim 
pravima: 

▪ HRVI-osobna invalidnina – 1.629 korisnika 
▪ Prava za obitelji poginulih branitelja – 157 korisnika 
▪ Branitelji koji primaju novčanu naknadu za nezaposlene – 337 korisnika 
▪ Hrvatski branitelji korisnici jednokratne pomoći u 2023.g. – 305 korisnika 

  



75/143 
 

Na području županije biti će osigurane usluge iz prava na korištenje veteranskih centara, 
izgradnjom Veteranskog centra u Virovitici koji će na jednom mjestu osigurati provedbu 
programa koji obuhvaćaju rehabilitacijske, sportske i rekreacijske, kulturne i društvene 
aktivnosti, duhovnu obnovu – duhovno zdravlje, suradnju s udrugama na pružanju 
izvaninstitucionalnih usluga, očuvanje i promicanje zdravog načina života, programe 
psihološkog osnaživanja i psihološke intervencije, kao i program čuvanja i promicanja 
vrijednosti Domovinskog rata. Uz obilježavanja svih važnih obljetnica i datuma iz 
Domovinskog rata, kao centar razvoja osigurat će pružanje savjetodavne pomoći, 
edukacije kroz različite radionice, seminare, treninge, osnaživanje potencijala korisnika 
za zapošljavanje i poduzetništvo te uključivanje u rad zadruga hrvatskih branitelja kao dio 
radne terapije. 

Ovako uspostavljen sustav podrške koji se temelji na međusektorskoj suradnji, kroz 
sveobuhvatne usluge iz sektora zdravstva, socijalne skrbi, obrazovanja, rada i 
zapošljavanja te drugih sektora, nastavlja se osiguranje prava i podrške hrvatskim 
braniteljima te vojnih i civilnih invalida rata i njihovim obiteljima na području Virovitičko-
podravske županije. 

 

3.1.4. Procjena dostupnosti socijalnih usluga za izbjeglice i 
pripadnike romske nacionalne manjine 

 

U ovom poglavlju se prikazuje procjena dostupnosti socijalnih usluga na području 
Virovitičko-podravske županije za romsku populaciju, usmjerene na prevladavanje 
komunikacijskih barijera i olakšavanje integracije. Prema podacima iz Popisa 
stanovništva iz 2021. utvrđeno je ukupno 38 stanovnika pripadnika romske nacionalne 
manjine, što je svega 0,05% na području Županije, dok je prema podacima Ministarstva 
unutarnjih poslova, na području županije evidentirano 23 izbjeglice i osobe pod 
međunarodnom zaštitom. Za ovu skupinu predviđene su inovativne i projektno 
financirane i druge usluge koje se provode u okviru sustava socijalne skrbi, sektora 
obrazovanja ili rada i zapošljavanja. Ključne potrebe uključuju prevladavanje 
komunikacijskih i jezičnih barijera, edukaciju te superviziju interkulturalnih medijatora, 
kao i besplatnu pravnu pomoć i udomiteljstvo. 

➢ PRIPADNICI ROMSKE NACIONALNE MANJINE U ŽUPANIJI 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi ili sektora 
obrazovanja  
Procjenjuje se da 10% romske populacije, odnosno svega četiri osobe, trebaju usluge 
romskog pomagača u pripremi za školu, predškoli i nastavi te usluge prevoditelja 
romskog jezika. S obzirom na iznimno mali broj pripadnika romske populacije 
evidentiranih prema zadnjem Popisu stanovništva iz 2021. godine, potrebno je osigurati 
njihovo uključivanje kroz redovne programe obrazovanja kako bi se omogućila kvalitetna 
integracija i jednak pristup obrazovnim mogućnostima.  
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➢ IZBJEGLICE I OSOBE POD MEĐUNARODNOM ZAŠTITOM 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi ili sektora 
rada i zapošljavanja  
 
Usluge za prevladavanje jezičnih barijera trenutno bi trebalo obuhvatiti 100% izbjeglica i 
osoba pod međunarodnom zaštitom, pri čemu je samo tri korisnika koristilo usluge 
prevođenja i tumačenja. Korisnici drugih usluga socijalne skrbi nisu evidentirani. 
Međutim, iako su potrebe za uslugama za prevladavanje jezičnih barijera izražene, 
postojeće usluge zadovoljavaju zahtjeve korisnika te se u nadolazećem razdoblju neće 
uvoditi novi programi, već će se koristiti postojeće usluge, koje su dostupne i drugim 
građanima bez obzira na njihovu nacionalnost, podrijetlo ili ostale karakteristike, 
osiguravajući time integraciju i ravnopravnost svih korisnika. 
Postoje i primjeri iz prakse na području Virovitičko-podravske županije, kao što je pilot-
projekt Agencije za posredovanje u zapošljavanju TH Consulting, koji je usmjeren na 
integraciju izbjeglica i osoba pod međunarodnom zaštitom. Tako je u srpnju 2024. u 
prostorijama Društvenog doma u naselju Lozan kod Špišić Bukovice organiziran program 
učenja hrvatskog jezika. Tridesetak mladih osoba sudjeluje u večernjim satima, dva do tri 
puta tjedno, u višemjesečnom programu koji obuhvaća osnove komunikacije na 
hrvatskom jeziku. Ovaj program predstavlja značajan korak u integraciji i osnaživanju 
sudionika za uključivanje u društveni i radni život zajednice. Također, na području 
županije Pučko otvoreno učilište OMEGA iz Virovitice je jedna od licenciranih ustanova 
koja provodi ispit iz hrvatskoga jezika i latiničnog pisma za strance. 

➢ DRUGE USLUGE 
 
Na temelju kapaciteta, na 50.000 stanovnika osigurava se kapacitet za 100 korisnika 
besplatne pravne pomoći. Očekivani broj korisnika je 1 i za sada nije bila korištena 
usluga. Potreba za udomiteljstvom u skladu s etničkim, jezičnim, kulturnim i vjerskim 
podrijetlom djeteta prisutna je za najmanje dvije udomiteljske obitelji. Iako očekivani broj 
korisnika iznosi 2, prikupljeni podaci ne upućuju na trenutačne korisnike ove usluge. 
Udomiteljstvo za ove potrebe pruža Hrvatski zavod za socijalni rad. 
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Tablica 19 Procjena potreba za socijalnim uslugama za izbjeglice i pripadnike romske nacionalne manjine 

BROJ IZBJEGLICA I 
PRIPADNIKA ROMSKE 

NACIONALNE MANJINE U 
ŽUPANIJI 

% IZBJEGLICA I PRIPADNIKA ROMSKE 
NACIONALNE MANJINE U POTREBI 

ZA SOCIJALNIM USLUGAMA 

Broj 
izbjeglica i 
pripadnika 

romske 
nacionalne 
manjine u 
potrebi za 

socijalnom 
uslugom 

(očekivani 
broj 

korisnika) 

Postojeći broj izbjeglica 
i pripadnika romske 

nacionalne manjine koji 
koriste navedenu 

uslugu 

Razlika 
između 

broja 
izbjeglica i 
pripadnika 

romske 
nacionalne 
manjine u 
potrebi te 

broja 
građana 
koji sada 

koriste 
uslugu 

SOCIJALNE USLUGE ZA IZBJEGLICE I PRIPADNIKE ROMSKE NACIONALNE MANJINE 

BROJ PRIPADNIKA ROMSKE 
NACIONALNE MANJINE U 
ŽUPANIJI - 38  

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI ILI 
SEKTORA OBRAZOVANJA 
Usluge za prevladavanje 
komunikacijskih barijera: Romski 
pomagač u pripremi za školu, predškoli 
i nastavi 4 

Broj korisnika romskog 
pomagača 0 

4 
Prevoditelj romskog jezika Broj korisnika 

prevoditelja romskog 
jezika 0 10 % romske populacije 

IZBJEGLICE I OSOBE POD 
MEĐUNARODNOM ZAŠTITOM 
 
23 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI ILI 
SEKTORA RADA I ZAPOŠLJAVANJA 
Koordinator integracije 

12 3 9 50 % izbjeglica i osoba pod 
međunarodnom zaštitom 
Usluge za prevladavanje jezičnih 
barijera 

23 
Prevođenje i tumačenje 0 

23 
100 % izbjeglica i osoba pod 
međunarodnom zaštitom 

Tečajevi hrvatskog jezika 
0 

Podrška interkulturalnih medijatora 
7 

Broj korisnika 0 
7 30 % izbjeglica i osoba pod 

međunarodnom zaštitom 
Broj interkulturalnih 
medijatora 0 

Edukacija i supervizija interkulturnih 
medijatora 23 0 23 
100 % interkulturnih medijatora 

DRUGE USLUGE 

Besplatna pravna pomoć 
Županija razvija kapacitete na način da 
na 50 000 stanovnika ima kapacitet za 
100 korisnika besplatne pravne pomoći 

1 0 1 

Udomiteljstvo u skladu s etničkim, 
jezičnim, kulturnim i vjerskim 
podrijetlom djeteta. Dvije udomiteljske 
obitelji s kapacitetom za kulturalno 
osjetljivo udomiteljstvo 

2 0 0 

Izvor: Vlasnici podataka – VPŽ,HZJZ, MUP, HZSR, pružatelji usluga i dr.; obrada Autor  
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3.1.5. Dostupnost socijalnih usluga za osobe starije životne dobi 
 
U ovom poglavlju prikazuje se procjena potreba i dostupnost socijalnih usluga za osobe 
starije životne dobi na području Virovitičko-podravske županije. Prema prikupljenim 
podacima, evidentirano je 1.503 starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti, 3.884 
starijih osoba narušenog mentalnog zdravlja, 523 osobe oboljele od demencije, 197 
starijih osoba koje imaju njegovatelja kojem je potrebna podrška te 322 terminalno 
bolesne osobe. Riječ je o značajnom broju korisnika socijalnih usluga, s tendencijom 
porasta uslijed izraženog trenda starenja stanovništva u županiji. Prema podacima, udio 
stanovništva starog 65 i više godina u ukupnom stanovništvu u 2020. godini iznosio je 20,6 
%, u 2021. godini 21,9 %, a u 2022. godini 22,2 %, što potvrđuje stalni rast starije 
populacije i naglašava potrebu za prilagodbom socijalnih usluga njihovim potrebama. 
 
Procjena potreba ukazuje na sve veću potrebu za proširenjem socijalnih usluga za ovu 
dobnu skupinu, posebice uzimajući u obzir građane iz kategorije 20-64 godine starosti, 
odnosno samo skupinu od 60-64, njih 5.94319, koji čine 8,58 % ukupnog stanovništva, a 
koji se približavaju starijoj životnoj dobi i koji će u narednim godinama sve češće koristiti 
usluge namijenjene starijim osobama. Očekuje se povećana potreba za uslugama poput 
pomoći u kući, psihosocijalne podrške, palijativne skrbi i podrške za obitelji njegovatelja 
radi predaha od skrbi. U ovom kontekstu, ključno je strateški planirati resurse i 
infrastrukturu kako bi se osigurala dostupnost kvalitetnih socijalnih usluga prilagođenih 
potrebama starije populacije. 
 

➢ STARIJE OSOBE SNIŽENIH FUNKCIONALNIH SPOSOBNOSTI  
 
Na području Virovitičko-Podravske županije živi 1.503 starije osobe sa sniženim 
funkcionalnim sposobnostima. Ove osobe, zbog svoje smanjene sposobnosti za 
samostalno funkcioniranje, imaju potrebu za različitim socijalnim uslugama, sukladno 
Zakonu o socijalnoj skrbi, inovativnim i projektno financiranim uslugama iz sustava 
socijalne skrbi i drugih usluga u suradnji sa sektorom zdravstva, kao što je usluga njege u 
kući. 
 
Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Ključne usluge koje su im potrebne uključuju pomoć u kući, smještaj i organizirano 
stanovanje. 
 
POMOĆ U KUĆI KOJA UKLJUČUJE ORGANIZIRANJE PREHRANE 

Prema procjenama, 29% starijih osoba sa sniženim funkcionalnim sposobnostima na 
području županije treba uslugu pomoći u kući koja uključuje organiziranje prehrane. 
Očekivani broj korisnika ove usluge iznosi 436. Međutim, podaci pokazuju da je uslugu 
koristilo 272 korisnika, što znači da je potrebno osigurati dodatne kapacitete za još 164 
korisnika kako bi se zadovoljile sve potrebe.  

 
19 DZS, PROCJENA STANOVNIŠTVA REPUBLIKE HRVATSKE U 2022., 2023. 

https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063  

https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063
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POMOĆ U KUĆI KOJA NE UKLJUČUJE ORGANIZIRANJE PREHRANE 

Za istu populaciju, 29% korisnika ima potrebu za uslugom pomoći u kući koja ne uključuje 
organiziranje prehrane. Očekivani broj korisnika iznosi 436, dok je prikupljenim podacima 
utvrđeno da je 575 korisnika koristilo ovu uslugu kroz mrežu socijalnih usluga, te putem 
projekata pružatelja usluga financiranih iz EU sredstava, što ukazuje na to da je županija 
uspješno osigurala provođenje ove usluge čak iznad očekivanog broja korisnika. 
 
SMJEŠTAJ ILI ORGANIZIRANO STANOVANJE ZA STARIJE OSOBE  

Za 37% starijih osoba sa sniženim funkcionalnim sposobnostima potrebna je usluga 
smještaja (u kriznim situacijama ili drugim okolnostima) ili organiziranog stanovanja. 
Očekivani broj korisnika iznosi 556, dok podaci pokazuju da je 512 korisnika realiziralo 
uslugu smještaja u domu ili u smještaju koji organizira vjerska zajednica/udruga odnosno 
u smještaju kod fizičke osobe ili udomiteljske obitelji. Podaci ukazuju na to da se na 
području županije treba osigurati smještajne kapacitete za još 44 korisnika kako bi 
podmirila trenutne potrebe starijih osoba u ovoj kategoriji. Budući da je u travnju 2024. 
godine započela izgradnja Centra za starije osobe u Voćinu, ova potreba biti će 
zadovoljena. 
 
Zaključno, dok su neki aspekti socijalnih usluga za starije osobe, poput pomoći u kući, 
zadovoljeni iznad očekivanog broja korisnika, postoje još uvijek nedostaci u smještajnim 
kapacitetima u odnosu na već spomenuti trend starenja stanovništva. 
 
Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi 
 
Usluga organiziranog prijevoza i pratnje za starije i nemoćne osobe u Virovitičko-
podravskoj županiji treba zadovoljiti potrebe 29% starijih osoba sa sniženim 
funkcionalnim sposobnostima. Prema prikupljenim podacima, očekivani broj korisnika 
ove usluge bio je 436, dok je uslugu koristilo 460 osoba, što znači da su pružatelji usluga 
s područja županije detektirali potrebu te realizirali ovu uslugu. Najvećim djelom ova 
usluga je realizirana za korisnike sa područja Grada Virovitice, općina Gradina, Lukač, 
Suhopolje, dok je na ostalim dijelovima županije značajno manje. Stoga, postoji potreba 
za ravnomjernim razvojem usluge, posebice za starije osobe s ruralnih dijelova županije. 
 
S druge strane, alarmni dojavni sustav, poput SOS narukvica, nije implementiran unatoč 
tome što ga treba 41% starijih osoba sa sniženim funkcionalnim sposobnostima, što 
predstavlja 616 potencijalnih korisnika. Ovaj sustav je ključan za sigurnost starijih osoba 
jer im omogućava brzu intervenciju u hitnim situacijama. Županija bi trebala poduzeti 
korake kako bi osigurala dostupnost ove usluge, s obzirom na značajnu potrebu, potičući 
pružatelje usluga na inovativne i projektno financirane usluge. 
 
Također, 8% starijih osoba sa sniženim funkcionalnim sposobnostima pokazuje potrebu 
za uslugom stanovanja u vlastitom domu uz intenzivnu i kontinuiranu podršku. Očekivani 
broj korisnika ove usluge je 120, no prikupljeni podaci ne pokazuju da je usluga 
trenutačno dostupna. Stoga bi županija trebala raditi na razvoju ove usluge kako bi 
starijim osobama omogućila dostojanstven boravak u vlastitim domovima uz potrebnu 
podršku. 
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Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi druge 
usluge iz sektora zdravstva 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji, 29% starijih osoba sa sniženim funkcionalnim 
sposobnostima ima potrebu za uslugom njege u kući, što predstavlja očekivanih 436 
korisnika. Prema prikupljenim podacima, uslugu njege u kući koristi samo 18 korisnika, 
što pokazuje značajan manjak u pružanju ove usluge. S obzirom na to da postoji potreba 
za dodatnih 418 korisnika, županija bi trebala poduzeti mjere kako bi osigurala veći 
kapacitet i dostupnost njege u kući. Ova usluga je ključna za omogućavanje starijim 
osobama da ostanu u svojim domovima i zadrže kvalitetu života uz potrebnu njegu i 
podršku. Jedan di potreba će se zadovoljiti gradnjom Centra za starije u Voćinu, koji će 
pružati izvaninstitucijske socijalne usluge za minimalno 103 korisnika, a koje 
podrazumijevaju skrb za starije osobe za vrijeme spriječenosti njegovatelja. 
 

➢ STARIJE OSOBE NARUŠENA MENTALNOG ZDRAVLJA 
 
Na području Virovitičko-podravske županije evidentirano je 3.844 starijih osoba s 
narušenim mentalnim zdravljem, pri čemu su prepoznate specifične potrebe za 
socijalnim uslugama predviđenim Zakonom o socijalnoj skrbi, kao i za inovativnim i 
projektno financiranim uslugama iz sustava socijalne skrbi ili sektora civilnog društva. 
 
Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi 
 
Prema Zakonu o socijalnoj skrbi, predviđene su određene socijalne usluge za ovu 
populaciju kako bi im se osigurala adekvatna podrška. 
 
Prva od njih je usluga boravka, za koju je motivirano 30% starijih osoba s teškoćama 
mentalnog zdravlja. Očekivani broj korisnika ove usluge iznosi 1.153, dok prikupljeni 
podaci pokazuju da je uslugu boravka koristilo 210 korisnika. To ukazuje na potrebu da 
županija osigura ovu uslugu za dodatnih 943 starijih osoba. Na području Županije bi se 
trebala povećati dostupnost boravka za starije osobe s mentalnim poteškoćama. 
 
Druga važna usluga je savjetovanje ili psihosocijalno savjetovanje ili psihosocijalna 
podrška za odrasle osobe starije dobi. Prema podacima, 20% starijih osoba s teškoćama 
mentalnog zdravlja motivirano je za korištenje ove usluge, što čini očekivani broj korisnika 
od 769 osoba. Uslugu psihosocijalnog savjetovanja trenutno je koristilo 1.657 korisnika 
putem područnih Zavoda za socijalnu skrb, Obiteljskog centra i drugih pružatelja usluga 
kroz mrežu socijalnih usluga, putem projekta financiranih sredstvima Europske unije i 
privatnih sredstava korisnika. Budući da se metodološki zbrajaju usluge, riječ je i da je 
ista osoba koristila više usluga, no potvrđuje svakako činjenicu da je potreba korisnika 
utvrđena i da su usluge realizirane. 
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Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi ili kroz 
sektor civilnog društva 
 
Na području Virovitičko-podravske županije, metodološkom procjenom očekuje se bi za 
50% starijih osoba s teškoćama mentalnog zdravlja trebalo osigurati sudjelovanje u 
uslugama kluba ili centra za druženje starijih osoba. Prema prikupljenim podacima, 
očekivani broj korisnika ove usluge iznosi 532. dok prema prikupljenim podacima nije 
utvrđeno da je bilo korisnika ove usluge. Međutim, iako formalni klubovi ili centri za 
druženje starijih osoba trenutno nisu prisutni, postoje inicijative i projekti koji nastoje 
poboljšati socijalnu uključenost i kvalitetu života starijih osoba u Virovitičko-podravskoj 
županiji. Tako se primjerice, povodom Međunarodnog dana starijih osoba, u Virovitici 
svake godine održavaju susreti umirovljenika uz pjesmu, ples i sportske igre, što pruža 
priliku za druženje i socijalnu interakciju, dok se u prostorijama Gradskog društva 
Crvenog križa Virovitica i drugih pružatelja usluga ili u društvenim domovima izvan 
gradova organiziraju različite aktivnosti kao što je vježba, vicoteka ili samo druženje uz 
pjesmu i razgovor.  
 

➢ STARIJE OSOBE OBOLJELE OD DEMENCIJE 
 

Druge usluge iz sektora zdravstva  
 
Na području Virovitičko-podravske županije, broj starijih osoba oboljelih od demencije 
iznosi 523. Usluga kontinuirane njege u kući za oboljele od demencije izrazito je potrebna 
za ovu populaciju, a procjenjuje se da 30% starijih oboljelih ima potrebu za ovakvom 
vrstom skrbi. Očekivani broj korisnika ove usluge je 157, no prema prikupljenim 
podacima, uslugu trenutno koristi samo 18 korisnika. Stoga, se na području županije, uz 
usluge budućeg Centra za starije u Voćinu, moraju planirati dodatni kapaciteti u sektoru 
zdravstva za pružanje usluge za dodatnih 139 osoba, a kako bi se zadovoljile potrebe za 
kontinuiranom njegom u kući. 
 

➢ STARIJE OSOBE KOJE IMAJU NJEGOVATELJE KOJIMA JE POTREBNA PODRŠKA 
 

Socijalne usluge predviđene zakonom o socijalnoj skrbi  
 
Također, broj starijih osoba koje imaju njegovatelja, a kojima je potrebna podrška, iznosi 
197. U skladu sa zakonom, socijalne usluge predviđene za ove korisnike uključuju 
savjetovanje obitelji, psihosocijalno savjetovanje i psihosocijalnu podršku za članove 
obitelji ili skrbnike njegovatelje. Očekuje se da svi korisnici koji imaju njegovatelja trebaju 
ovu uslugu, što znači da bi 197 korisnika moglo koristiti ove usluge. Međutim, prema 
prikupljenim podacima, nije utvrđeno da su ti korisnici primili navedenu podršku. Zbog 
toga županija treba osigurati pružanje ovih usluga kako bi se omogućila adekvatna 
podrška za njegovatelje i članove obitelji starijih osoba kojima je potrebna dodatna njega. 
Jedan dio potreba će biti adresiran izgradnjom Centra za starije u Voćinu, koji planira 
pružati uslugu savjetovanja za minimalno 87 korisnika koja će biti pružena svim 
potrebitim osobama starijima od 65 godina kao i/ili članovima njihovih obitelji. 
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Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi  
 
Na području Virovitičko-podravske županije, privremeni ili povremeni smještaj starijih 
osoba koji imaju njegovatelje ili skrbnike postao je prepoznat kao važna socijalna usluga. 
Procjenjuje se da 30% starijih osoba u ovoj situaciji ima potrebu za uslugom privremenog 
smještaja radi predaha od skrbi, što znači da je očekivani broj korisnika ove usluge 59. 
Međutim, prema prikupljenim podacima, nije utvrđeno da trenutno postoji nijedan 
korisnik koji koristi ovu uslugu. Zbog toga, županija treba osigurati privremeni smještaj za 
59 korisnika kako bi se njihovim skrbnicima omogućio prijeko potreban predah od skrbi. 
 
S druge strane, usluga privremene njege u kući radi predaha od skrbi također je vrlo važna. 
Očekuje se da 70% starijih osoba koje imaju njegovatelje ili skrbnike trebaju ovu uslugu, 
što znači da bi je moglo koristiti 138 korisnika. Trenutno nema podataka o korisnicima ove 
usluge, što ukazuje na hitnu potrebu da županija organizira pružanje privremene njege u 
kući za tih 138 starijih osoba, kako bi se njihovim njegovateljima omogućio predah i 
smanjilo opterećenje. 
 

➢ TERMINALNO BOLESNE OSOBE 
 

Druge inovativne i projektno financirane usluge iz sustava socijalne skrbi druge 
usluge iz sektora zdravstva 
 
Na području Virovitičko-podravske županije utvrđeno je 322 osobe kojoj trebaju usluge 
palijativne skrbi jer se nalaze u terminalnoj fazi bolesti. Unatoč ovako visokom broju 
potrebitih, pružanje palijativne skrbi nije dovoljno razvijeno. Palijativna skrb u kući, koja 
omogućava bolesnicima da dobiju potrebnu medicinsku i emocionalnu pomoć unutar 
svojih domova, predstavlja ključnu uslugu za 80% korisnika. Prema podacima, očekivani 
broj korisnika palijativne skrbi u kući je 258, no trenutno je dostupna za samo 76 
korisnika. ali za njima postoji daljnja potreba u budućnosti te će se iste pružati u 
povećanom broju slučajeva u odnosu na dosadašnje razdoblje putem mobilnog 
palijativnog tima Virovitičko-podravske županije. 
 
Također, stacionarna palijativna skrb, koja uključuje skrb u bolničkim i specijaliziranim 
ustanovama, potrebna je za 20% korisnika. Očekivani broj korisnika ove usluge je 64, ali 
nije utvrđeno da je bilo tko koristi. To znači da području županije treba hitno osigurati 
stacionarnu palijativnu skrb za 64 korisnika, kako bi se osiguralo adekvatno liječenje i 
podrška osobama u terminalnoj fazi. 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji kroz donošenje mreže primarne zdravstvene zaštite, 
osigurano je osam kreveta za palijativnu skrb na primarnoj razini, koje će Dom zdravlja 
Virovitičko-podravske županije rekonstrukcijom osigurati. Trenutno se provodi 
projektiranje građevinskih radova za organiziranje stacionara u Domu zdravlja, čime će 
se osigurati stacionarni palijativni odjel s ukupno osam ležajeva. Uz pet postojećih 
bolničkih ležajeva za palijativnu skrb.  
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Međutim, izazov ostaje u osiguravanju adekvatnog smještaja za pacijente kojima je 
potrebna dugotrajna palijativna skrb, budući da se često preusmjeravaju u domove za 
starije i nemoćne osobe zbog nedostatka specijaliziranih kapaciteta.  
 
Ovaj sustav palijativne skrbi predstavlja važan korak u osiguravanju dostojanstvene skrbi 
za terminalno bolesne osobe, ali i naglašava potrebu za daljnjim ulaganjima u 
infrastrukturu i resurse kako bi se odgovorilo na sve veće potrebe starije populacije. 
Razvoj stacionara na primarnoj razini ključan je za osiguravanje dostupne, kvalitetne i 
kontinuirane palijativne skrbi na području županije. 



  

Tablica 20 Procjena potreba za socijalnim uslugama za starije osobe 

BROJ STARIJIH OSOBA U RIZIKU 
U ŽUPANIJI 

% STARIJIH OSOBA U RIZIKU U POTREBI ZA SOCIJALNIM 
USLUGAMA 

Broj starijih osoba u 
riziku u potrebi za 

socijalnom uslugom 
(očekivani broj 

korisnika) 

Postojeći broj 
starijih osoba u riziku koji 
koriste navedenu uslugu 

Razlika između broja 
starijih osoba u potrebi 
te broja starijih osoba 

koji sada koriste uslugu 

STARIJE OSOBE SNIŽENIH 
FUNKCIONALNIH 
SPOSOBNOSTI 
 
1.503 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Pomoć u kući koja uključuje organiziranje prehrane 
436 272 164 

29 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

Pomoć u kući koja ne uključuje organiziranje prehrane 
436 575 -139 

29 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 
Smještaj (krizni ili u drugim okolnostima) ili organizirano 
stanovanje za starije osobe 

556 

Smještaj u domu 412 

44 
37 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

Smještaj koji organizira vjerska 
zajednica/udruga 24 

Smještaj kod fizičke osobe ili 
udomiteljske obitelji 76 

Organizirano stanovanje 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Organizirani prijevoz i pratnja za starije i nemoćne osobe 
436 460 -24 

29 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

Alarmni dojavni sustav za starije osobe (npr. SOS narukvice) 
616 0 616 

41 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

Stanovanje u vlastitom domu uz intenzivnu i kontinuiranu 
podršku 120 0 120 
8 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

DRUGE USLUGE IZ SEKTORA ZDRAVSTVA 

Njega u kući 
436 18 418 

29 % starijih osoba sniženih funkcionalnih sposobnosti 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 
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STARIJE OSOBE NARUŠENA 
MENTALNOG ZDRAVLJA 
 
3.844 

Boravak 30 % starijih osoba sa teškoćama mentalnog zdravlja 
motiviranih za uslugu 

1.153 210 943 

Savjetovanje ili psihosocijalno savjetovanje ili psihosocijalna 
podrška za odraslu osobu starije dobi 20 % starijih osoba sa 
teškoćama mentalnog zdravlja motiviranih za uslugu 

769 

Savjetovanje 1.381 

-951 
Psihosocijalno savjetovanje 
258 
Psihosocijalna podrška za 
odraslu osobu starije dobi 81 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI ILI KROZ SEKTOR CIVILNOG DRUŠTVA 

Klub/centar za druženje starijih osobe 50 % starijih osoba sa 
teškoćama mentalnog zdravlja motiviranih za uslugu 

1.922 0 1922 

STARIJE OSOBE OBOLJELE OD 
DEMENCIJE 
 
523 

DRUGE USLUGE IZ SEKTORA ZDRAVSTVA 

Kontinuirana njega u kući za oboljele od demencije 
30 % starijih oboljelih od demencije 

157 18 139 

BROJ STARIJIH OSOBA KOJE 
IMAJU NJEGOVATELJE KOJIMA 
JE POTREBNA PODRŠKA 
 
197 

SOCIJALNE USLUGE PREDVIĐENE ZAKONOM O SOCIJALNOJ SKRBI 

Savjetovanje obitelji ili psihosocijalno savjetovanje obitelji ili 
psihosocijalna podrška članovima obitelji / skrbnicima / 
njegovateljima starije osobe 100 % starijih osoba koji imaju 
njegovatelja kojima je potrebna podrška 

197 

Savjetovanje 761 

-1.058 Psihosocijalno savjetovanje 
440 
Psihosocijalna podrška 54 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

Privremeni/povremeni smještaj radi predaha od skrbi 
30 % starijih osoba koji imaju njegovatelja /skrbnika kojima je 
potrebna podrška 

59 0 59 

Usluga privremene njege u kući radi predaha od skrbi 
70 % starijih osoba koji imaju njegovatelja /skrbnika kojima je 
potrebna podrška 

138 0 138 

TERMINALNO BOLESNE OSOBE 
- procjena: 1,2% ukupnog 
stanovništva 322 

DRUGE INOVATIVNE I PROJEKTNO FINANCIRANE USLUGE IZ SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI 

DRUGE USLUGE IZ SEKTORA ZDRAVSTVA 

Palijativna skrb u kući 
258 76 182 

80 % korisnika u potrebi za palijativnom skrbi 
Stacionarna palijativna skrb 

64 0 64 
20 % korisnika u potrebi za palijativnom skrbi 

Izvor: Vlasnici podataka – VPŽ,HZJZ, MUP, HZSR, pružatelji usluga i dr.; obrada Autor 



  

3.1.6. Zaključak o trenutnoj dostupnosti socijalnih usluga 
 
Nakon što su detaljno prikazani socijalni rizici i trenutno stanje dostupnosti socijalnih 
usluga u Virovitičko-podravskoj županiji, uočene su razlike između očekivanih potreba i 
postojećih kapaciteta tih usluga. Budući da je i pokrivenost uslugama u ruralnim 
dijelovima županije nedovoljna, uz dodatni izazov pristupa zbog teritorijalne raspodjele i 
neadekvatne prometne infrastrukture i povezanosti, ne može se donijeti jednoznačan 
zaključak na razini cijele županije. 
 
Promatramo li broj korisnika po kategorijama i trendove u kretanju broja stanovnika u 
Virovitičko-podravskoj županiji, vidljivo je da su socijalne usluge najviše usmjerene na 
osobe starije životne dobi, što je u skladu s kontinuiranim trendom starenja populacije. 
Prema podacima za građane u dobi 65 i više iz Popisa stanovništva iz 2011. (14.547)20 i 
2021. godine (15.466)21, broj starijih osoba se povećava, a očekuje se daljnji porast 
zahtjeva za socijalnim uslugama s obzirom na to da populacija u dobi od 55 do 64 godine 
broji dodatnih 11.604 građana22 prema procjenama iz 2022. godine. Ovo demografsko 
kretanje ukazuje na potrebu za širenjem kapaciteta i dostupnosti usluga za starije osobe 
u narednih deset godina, posebice palijativne skrbi. Slijede usluge za odrasle osobe u 
dobi od 20. do 64. godine, te usluge za djecu i mlade i međusektorske usluge koji su 
izdvojene kao usluge dostupne hrvatskim braniteljima te vojnih i civilnih invalida rata i 
njihovim obiteljima na području Virovitičko-podravske županije. 

Socijalni sustav u županiji temelji se na uslugama propisanim Zakonom o socijalnoj skrbi 
i drugim posebnim propisima, koje su najvećim dijelom dobro razvijene i integrirane s 
uslugama iz sektora zdravstva, obrazovanja, rada i zapošljavanja te drugih područja. 
Međutim, prepoznaje se nedovoljna dostupnost inovativnih i projektno financiranih 
usluga, koje su ključne za podršku specifičnim kategorijama korisnika, poput osoba u 
riziku od siromaštva, građana s poteškoćama u mentalnom zdravlju ili osoba s 
invaliditetom. 

Na temelju provedene analize sukladno propisanoj metodologiji te analizom dostupnih 
statističkih podataka i ostale literature u nastavku dani su odgovori na pitanja iz Pravilnika 
o jedinstvenoj metodologiji za procjenu potreba. 
  

 
20 DZS, Popis stanovništva 2011. 

https://web.dzs.hr/Hrv/censuses/census2011/results/htm/H01_01_03/H01_01_03.html  
21 DZS, Popis stanovništva 2021.  https://dzs.gov.hr/u-fokusu/popis-2021/88 
22 DZS, PROCJENA STANOVNIŠTVA REPUBLIKE HRVATSKE U 2022, rujan 2023. 

https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063 

https://web.dzs.hr/Hrv/censuses/census2011/results/htm/H01_01_03/H01_01_03.html
https://podaci.dzs.hr/2023/hr/58063
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Postoji li neki rizik ili skupina građana za koju gotovo da nema socijalnih usluga? 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji usluge za izbjeglice, osobe pod međunarodnom 
zaštitom i pripadnike romske nacionalne manjine su značajno manje brojem, uglavnom 
zbog malog broja korisnika u ovim skupinama. Također, ovdje je potrebno istaknuti i 
skupinu djece u riziku od siromaštva i socijalne isključenosti, odrasle osobe i obitelji koje 
su suočene s rizicima glede obiteljskih odnosa i roditeljstva, osobe s invaliditetom te 
djecu i mlade s problemima u ponašanju za koju prema dostupnim podacima nisu 
razvijene pojedine inovativne i projektno financirane usluge, međutim, ove skupine 
koriste redovne usluge iz različitih sektora, poput socijalne skrbi, obrazovanja, zdravstva 
i drugih područja. 
 
Koji teritorijalni dijelovi županije nisu dostatno pokriveni socijalnim uslugama? 
 
Analizom dostupnosti socijalnih usluga u Virovitičko-podravskoj županiji uočava se da su 
određeni teritorijalni dijelovi, osobito ruralna područja, nedovoljno pokriveni potrebnim 
uslugama. Ova neravnomjerna raspodjela rezultira smanjenom dostupnošću socijalnih 
usluga za stanovnike tih područja, što može negativno utjecati na njihovu kvalitetu života. 
 
Kako bi se osigurala ravnomjerna dostupnost socijalnih usluga svim građanima, neovisno 
o njihovoj lokaciji, potrebno je unaprijediti infrastrukturu i logistiku te poticati mobilne 
timove i digitalne usluge. Također, važno je jačati suradnju između lokalnih vlasti, 
nevladinih organizacija i pružatelja socijalnih usluga kako bi se identificirale specifične 
potrebe zajednica i razvili prilagođeni programi podrške. 
 
Ujedno ulaganjem u edukaciju i zapošljavanje stručnog kadra u manje razvijenim 
područjima te osiguravanjem financijskih sredstava za projekte usmjerene na 
poboljšanje socijalnih usluga, može se postići veća socijalna uključenost i poboljšati 
kvaliteta života svih stanovnika Virovitičko-podravske županije, bez obzira na mjesto 
stanovanja. 
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Postoje li neke socijalne usluge koje uopće nisu razvijene, ili postoje rijetki inovativni 
primjeri ili pilot projekti takvih usluga? 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji identificirane su ključne usluge iz sektora socijalne 
skrbi i zdravstva koje nisu dostatno razvijene ili su prisutne u ograničenim kapacitetima, 
dok su inovativni primjeri i pilot-projekti rijetki: 
 
Usluge iz sustava socijalne skrbi: 
▪ Prijevoz – usluga prilagođenog prijevoza za djecu s teškoćama u razvoju, te 

specijalizirani prijevoz uz pratnju za osobe s invaliditetom trenutno su nedovoljno 
razvijeni 

▪ Privremena njega i predah od skrbi - nedostaju usluge poput privremenog 
njegovatelja, privremenog smještaja radi predaha za obitelji i kontinuirane njege u 
kući za starije osobe. Trenutno je u pripremi uspostava ove usluge za 34 korisnika od 
strane HCK – Gradskog društva Crvenog križa Virovitica i Udruge Osoba s 
intelektualnim teškoćama Jaglac, dok će se privremenim smještaj osigurati novim 
kapacitetima Centra za starije u Voćinu.  

▪ Podrška roditeljima i obiteljima - grupne i individualne usluge podrške, zatim usluge 
poput škola za roditelje, psihoedukativnih programa i savjetodavnog rada, privremene 
njege radi predaha od skrbi nisu dostupne, izuzev osiguranja dostupnosti usluge 
grupne i individualne usluge podrške za 9 korisnika njegovatelja u obitelji od strane 
Udruge Osoba s intelektualnim teškoćama Jaglac. 

▪ Socijalizacija i razvoj za djecu i mlade - nedostaju psihoedukativni i preventivni 
programi za mlade čije je mentalno zdravlje ugroženo, kao i grupna i vršnjačka 
podrška i mentorstvo za djecu i mlade s problemima u ponašanju. 
 

▪ Usluge u kriznim situacijama - nedostaju usluge kao što su dojavni sustavi za osobe s 
invaliditetom i starije osobe sniženih funkcionalnih sposobnosti 

Usluge iz sustava zdravstva 
▪ Terapijske i rehabilitacijske usluge poput terapijskog jahanja, terapija potpomognutih 

životinjama, radne terapije i drugih sličnih aktivnosti za osobe s invaliditetom nisu 
dostupne 

▪ Programi socijalnog uključivanja za građane s teškoćama mentalnog zdravlja, kao i 
aktivnosti poput kreativnih, rekreativnih i socijalizacijskih programa strukturiranog 
provođenja slobodnog vremena, nisu uspostavljeni 
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Jedan od rijetkih primjera na području županije je socijalno poduzetništvo uspostavljeno 
od strane udruge "Jaglac" iz Orahovice kao primjer podrške zapošljavanju osoba s 
invaliditetom. Kroz projekte usmjerene na povećanje socijalne uključenosti i stvaranje 
radnih prilika za osobe s intelektualnim teškoćama, udruga je postavila temelje za 
integraciju svojih korisnika u društvo. Aktivnosti udruge uključuju proizvodnju unikatnih 
predmeta, poput torbi, odjeće i drugih ručno izrađenih proizvoda, čime ne samo da 
osiguravaju zapošljavanje osoba s invaliditetom, već i pridonose njihovom 
samopouzdanju i osjećaju društvene korisnosti. Ovaj model rada predstavlja pozitivan 
primjer kako socijalno poduzetništvo može biti alat za ekonomsku i socijalnu integraciju 
ranjivih skupina. Iako je ovo pozitivan primjer, inovativni modeli zapošljavanja i socijalne 
inovacije za osobe s invaliditetom u županiji još uvijek nisu u dovoljnoj mjeri razvijeni. To 
ukazuje na potrebu za strateškim ulaganjima i širenjem ovakvih modela, uz podršku 
lokalnih vlasti i relevantnih institucija, kako bi se povećale mogućnosti zapošljavanja i 
postigla veća socijalna uključenost osoba s invaliditetom. 

Koje usluge su kumulativno razvijene, ali nisu proporcionalno dostupne u svim 
dijelovima županije? 

U Virovitičko-podravskoj županiji socijalne usluge poput organiziranog prijevoza i pratnje 
za starije i nemoćne osobe nisu ravnomjerno dostupne. Primjerice, ova usluga je 
dostupna za oko 450 korisnika sa područja Grada Virovitice te općina Gradina, Lukač i 
Suhopolje, dok je prema prikupljenim podacima svega 10 korisnika obuhvaćeno s ostatka 
županije putem privatnih sredstava ili projektnih inicijativa. 
 
Ovakva neravnomjerna raspodjela usluga ukazuje na potrebu za sustavnim planiranjem i 
proširenjem kapaciteta kako bi se osigurala jednaka dostupnost socijalnih usluga svim 
građanima županije, neovisno o njihovoj lokaciji. Posebnu pažnju potrebno je posvetiti 
ruralnim i slabije razvijenim područjima, gdje su ovakve usluge često manje dostupne. 
 
Koje usluge su građanima dostupne, na koje rizike se adekvatno odgovorilo 
socijalnim uslugama te su dostupne u svim dijelovima županije? 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji građanima su najvećim djelom dostupne socijalne 
usluge definirane Zakonom o socijalnoj skrbi, s naglaskom na savjetodavne usluge, 
psihosocijalno savjetovanje te psihosocijalan podrška za djecu čije je mentalno zdravlje 
ugroženo, osobe suočene s rizicima povezanim s obiteljskim odnosima i roditeljstvom, te 
za starije osobe i njegovatelje, skrbnike i obitelji starijih osoba. Ove usluge dostupne su u 
svim dijelovima županije, čime se osigurava adekvatan odgovor na navedene rizike i 
potrebe korisnika. Međutim, unatoč postojanju ovih osnovnih usluga, potrebno je 
kontinuirano raditi na njihovom unaprjeđenju i prilagodbi kako bi se što bolje odgovorilo 
na specifične potrebe različitih korisničkih skupina.  
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Postoje li usluge koje se pružaju iznad procijenjenih potreba, kompenziraju 
nedostatak drugih usluga te nemaju adekvatnu ciljanost korisnika? 
 
U Virovitičko-podravskoj županiji određene socijalne usluge, poput pomoći u kući bez 
organiziranja prehrane, pružaju se iznad procijenjenih potreba, često kroz projektne 
programe poput "Zaželi". Iako ove usluge doprinose podršci starijim i nemoćnim 
osobama, one ponekad kompenziraju nedostatak drugih ključnih usluga, poput 
organiziranog prijevoza i pratnje za starije osobe, te nisu uvijek proporcionalno dostupne 
u svim dijelovima županije. Ovakva situacija može dovesti do neadekvatne ciljanosti 
korisnika i neravnomjerne raspodjele resursa, što zahtijeva strateško planiranje i 
prilagodbu kako bi se osigurala ravnomjerna dostupnost svih potrebnih socijalnih usluga.  
 
Projekt "Zaželi" značajno doprinosi poboljšanju kvalitete života starijih i nemoćnih osoba 
u Virovitičko-podravskoj županiji, istodobno pružajući zaposlenje ženama iz teže 
zapošljivih skupina. U okviru programa Zaželi – prevencija institucionalizacije u razdoblju 
2021.-2027. na području Virovitičko – podravske županije odobreno je ukupno 18  ukupne 
vrijednosti 13,290.000 eura te je na taj način osigurano zapošljavanje 279 osoba, i žena i 
muškaraca, koje će raditi prilikom pružanja usluga za 1.674 osobe starije od 65 godina 
Ukupno, projektnim aktivnostima obuhvaćeno je 1.674 korisnika, čime se dodatno 
unaprjeđuje kvaliteta socijalnih usluga u županiji. Kontinuirana podrška i financiranje 
ovakvih projekata ključni su za održavanje i unaprjeđenje socijalnih usluga u zajednici.  
 
Kroz bespovratna sredstva Europske unije u posljednjih deset godina na području 
Virovitičko-podravske županije provedeno je više od 500 projekata u vrijednosti većoj od 
300 milijuna eura, od razvoja i unaprijeđena infrastrukture, pa sve do usluga. Tako su 
obuhvaćene i socijalne usluge kroz projekte financirane iz Europskog socijalnog fonda 
(ESF) i drugih izvora, pružajući podršku ranjivim skupinama i kompenzirajući nedostatak 
ili dopunjujući kapacitete određenih usluga u odnosu na potrebe. U nastavku dani su 
primjeri projekta usmjereni su na povećanje socijalne uključenosti, dostupnost 
specijaliziranih usluga i unaprjeđenje sustava socijalne skrbi: 
 
Centar za starije osobe u Voćinu projekt je Općine Voćin u partnerstvu s Virovitičko-
podravskom županijom, vrijedan 3.981.849,13 eura, u potpunosti financiran 
bespovratnim sredstvima iz Nacionalnog plana oporavka i otpornosti 2021.-2026. 
Voćinu.  Projekt predviđa izgradnju i opremanje centra kapaciteta 73 korisnika, s ciljem 
pružanja institucijskih i izvaninstitucijskih socijalnih usluga, poboljšanja kvalitete života 
starijih osoba te omogućavanja njihovog duljeg ostanka u vlastitim domovima. 
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Veteranski centar u Virovitici planiran je kao dio širenja mreže veteranskih centara u 
Hrvatskoj, uz postojeće centre u Daruvaru, Petrinji, Sinju i Šibeniku. Projekt je rezultat 
suradnje Grada Virovitice i Ministarstva hrvatskih branitelja, pri čemu je Grad osigurao 
zemljište i izradu idejnog rješenja, dok će financiranje izgradnje biti osigurano iz EU 
fondova i sredstava Ministarstva. Veteranski centar pružat će smještaj i rehabilitacijske 
usluge za branitelje, uključujući terapijske prostore, sportsku dvoranu i rehabilitacijski 
bazen. 
 
Projekt "Banka hrane na području Virovitičko-podravske županije" započeo je 1. siječnja 
2024. i završio 1. listopada iste godine. Ukupna vrijednost projekta iznosila je 58.708,77 
eura, a financiran je u cijelosti bespovratnim sredstvima iz Europske unije, konkretno kroz 
Mehanizam za oporavak i otpornost u okviru Nacionalnog plana oporavka i otpornosti 
2021.–2026. Cilj projekta bio je prikupljanje i distribucija hrane socijalno ugroženim 
skupinama, smanjenje bacanja hrane te ublažavanje siromaštva. Gradsko društvo 
Crvenog križa Virovitica opremilo je Banku hrane dostavnim vozilom, rashladnim 
uređajima, skladišnom opremom i informatičkom infrastrukturom, što je omogućilo 
učinkovitije prikupljanje i distribuciju donirane hrane. 
 
Projekt Virovitičko – podravske županije "In-In – integracija i inkluzija" usmjeren je na 
promicanje socijalne uključenosti i integracije ranjivih skupina, s ukupnom vrijednošću 
od 1.049.094,32 €, od čega je EU sufinancirala 94,9%. Osiguravanje 44 pomoćnika u 
nastavi i stručnih komunikacijskih posrednika za 44 učenička s teškoćama u razvoju. 
 
Projekt "Korak u život jednakih mogućnosti – Faza III", kojeg provodi Grad Virovitica, ima 
cilj osigurati jednake mogućnosti za sve građane, uz vrijednost projekta od 786.820,74 € 
i sufinanciranje od 92%. Osiguravanje 33 pomoćnika u nastavi i stručnih komunikacijskih 
posrednika za 44 učenička s teškoćama u razvoju. 
 
Projekt „Moja kućica moja slobodica“ će osobama s mentalnim oštećenjem te starijim i 
nemoćnim osobama osigurati izvaninstitucijske socijalne usluge čime će se doprinijeti 
smanjenju broja korisnika smještaja kao institucijske skrbi i prevenciji 
institucionalizacije. Projekt iznosi: 753.025,35 EUR te je financiran u 100% iznosu od 
strane Europskog fonda za regionalni razvoj (EFRR). 
 
Palijativni stacionar - rekonstrukcija prostora Doma zdravlja Virovitičko-podravske 
županije, koji će biti prenamijenjen u stacionar sa osam postelja radi pružanja 24-satne 
njege terminalnim bolesnicima, čime će se unaprijediti skrb za najpotrebitije u županiji. 
Vrijednost prve faze radova iznosi 370.000 eura, a financiranje je osigurano kroz 170.000 
eura od Ministarstva zdravstva te po 50.000 eura od Virovitičko-podravske županije i 
Doma zdravlja VPŽ. Nakon završetka građevinskih radova, predviđenih do svibnja 2025., 
slijedi opremanje prostora s dodatnih 650.000 eura. 
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Centar za podršku, savjetovanje i osnaživanje predložen je projekt ukupne vrijednosti 
1.329.337,88 eura, a iznos isplaćenih bespovratnih sredstava 969.491,06 eura 
Virovitičko-podravska županija bila je nositelj projekta, a partner Udruga S.O.S. – 
savjetovanje, osnaživanje. Rekonstrukcijom objekta socijalne namjene osigurani su 
smještajni kapaciteti za 11 krajnjih korisnika, od kojih su 2 smještajna kapaciteta 
prilagođena za osobe s invaliditetom. 
 
Ovi projekti osiguravaju doprinos kvaliteti života stanovnika županije, posebno ranjivih 
skupina, te pokazuju kako projektno financiranje može biti ključni mehanizam za 
kompenzaciju nedostatnih usluga i unaprjeđenje kapaciteta i dostupnosti socijalnih 
usluga. 
 
Za koje usluge i na kojem području županije treba proširiti kapacitete? 
 
Na području Virovitičko-podravske županije postoji izražena potreba za organiziranim 
prijevozom starijih osoba i odraslih osoba s invaliditetom. Ruralna područja, poput 
Voćina, Nove Bukovice, Čađavice i Sopja, posebno su pogođena slabom prometnom 
povezanosti. Organizacija prijevoza u izoliranim ruralnim područjima otežava pristup 
osnovnim uslugama za ovu osjetljivu populaciju. Nedostatak adekvatnog prijevoza 
predstavlja značajnu prepreku za pristup ključnim zdravstvenim, socijalnim, obrazovnim 
i drugim uslugama, osobito u ruralnim i slabije naseljenim dijelovima županije. Starije 
osobe i osobe s invaliditetom često trebaju redovite posjete zdravstvenim ustanovama, 
uključujući bolnice, domove zdravlja i specijalističke ordinacije, dok su usluge poput 
dnevnih boravaka, savjetovališta i kulturnih aktivnosti ključne za njihovu socijalnu 
uključenost. Pristup rehabilitacijskim centrima i obrazovnim programima također je 
važan za odrasle osobe s invaliditetom, no udaljenost i nedostatak prijevoza često 
ograničavaju mogućnosti sudjelovanja.  
 
Kako bi se riješio ovaj problem, potrebno je uvesti specijalizirana vozila prilagođena za 
prijevoz osoba s invaliditetom i starijih osoba te organizirati mobilne timove s unaprijed 
definiranim rasporedima prijevoza. Suradnja lokalnih zajednica, općina, gradova i 
nevladinih organizacija može olakšati financiranje i provedbu ovih usluga. 
Subvencioniranje prijevoza za osobe s niskim primanjima ili uvođenje besplatnog 
prijevoza za najugroženije skupine smanjilo bi financijski teret korisnika, dok bi razvoj 
digitalne platforme za koordinaciju prijevoza omogućio učinkovitije upravljanje 
kapacitetima i resursima. Organizirani prijevoz znatno bi unaprijedio kvalitetu života 
starijih osoba i osoba s invaliditetom, omogućio bolju socijalnu uključenost te osigurao 
ravnomjerniju dostupnost osnovnih usluga na području cijele županije. 
 
Ujedno, potreba za osobnom asistencijom na području Virovitice i okolice raste, što se 
vidi i na većem broju korisnika u odnosu na metodološki danu procjenu. Trenutno, 
pružatelji usluga podnose nove zahtjeve za povećanjem broja socijalnih usluga, a kako bi 
bile spremne pružiti usluge osobne asistencije osobama s invaliditetom koje su u 
postupku dobivanja rješenja od Hrvatskog zavoda za socijalni rad. Osobni asistenti 
ključni su za pružanje pomoći u svakodnevnim aktivnostima poput osobne higijene, 
pripreme obroka, odlaska na liječničke preglede i socijalne integracije. Postojeći 
kapaciteti nisu dovoljni za zadovoljenje potreba korisnika, što posebno pogađa osobe u 
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ruralnim područjima gdje je pristup drugim oblicima podrške ograničen. Dugotrajni 
administrativni postupci dodatno usporavaju pristup ovoj usluzi, ostavljajući mnoge bez 
adekvatne podrške. Kako bi se odgovorilo na rastuće potrebe, nužno je proširiti 
kapacitete osobne asistencije kroz povećanje broja osposobljenih asistenata, ubrzanje 
postupaka odobravanja rješenja te osiguranje financijske održivosti programa. 
Proširenjem ove usluge omogućila bi se veća neovisnost osoba s invaliditetom i njihova 
aktivnija uključenost u društvo. 
 
Kada promatramo usluge iz sustava zdravstva, potrebno je proširit kapacitete za građane 
s rizicima mentalnog zdravlja, posebice onih sa značajnijim teškoćama. Kako bi se 
poboljšala skrb o mentalnom zdravlju, potrebno je razviti sveobuhvatne preventivne 
programe, uključujući univerzalne, selektivne i indicirane mjere, s ciljem smanjenja 
pojave problema mentalnog zdravlja u zajednici. Istovremeno, ključno je osigurati 
dostupnost grupne i individualne psihosocijalne podrške te kriznih intervencija za 
građane sa značajnim poteškoćama mentalnog zdravlja. Organizacija grupa podrške za 
članove obitelji osoba s mentalnim poteškoćama može doprinijeti smanjenju tereta skrbi 
i povećanju kvalitete života cijelih obitelji. Također, potrebno je promovirati uključivanje 
osoba s poteškoćama u kreativne i rekreativne aktivnosti koje potiču socijalizaciju i 
osjećaj pripadnosti. 
 
U području javnog zdravstva naglasak treba staviti na integraciju zdravstvenih i socijalnih 
usluga kako bi se osigurao sveobuhvatan pristup skrbi, posebno za ranjive skupine. 
Edukacija pružatelja usluga, uključujući tečajeve znakovnog jezika i specijalizirane 
programe za rad s marginaliziranim skupinama, ključna je za poboljšanje kvalitete 
usluga. Palijativna skrb u kući te stacionarne usluge za terminalno bolesne osobe treba 
dodatno proširiti kako bi se osigurala dostojanstvena skrb svim građanima u potrebi 
 
Podrška osobama s invaliditetom može se unaprijediti povećanjem broja osobnih 
asistenata, uključujući komunikacijske posrednike i videće pratitelje, te uvođenjem 
specijaliziranog prijevoza za osobe s invaliditetom, čime bi se omogućila veća mobilnost 
i društvena uključenost. Uz to, potrebno je osigurati dodatne kapacitete za organizirano 
stanovanje osoba s invaliditetom, posebno u manjim gradovima i ruralnim područjima, 
kako bi se smanjila institucionalizacija i povećala kvaliteta života korisnika. 
 
Za opće poboljšanje sustava zdravstva potrebno je nastaviti proces deinstitucionalizacije 
kako bi se korisnicima omogućilo da ostanu u vlastitim domovima uz potrebnu podršku. 
Razvoj dnevnih centara za podršku i informiranje građanima osigurava dostupnu pomoć 
ranjivim skupinama, dok bi se starijim osobama trebale omogućiti usluge poput alarmnih 
sustava (npr. SOS narukvice) i kontinuirane njege za oboljele od demencije. Ove mjere 
mogu značajno unaprijediti kvalitetu života svih građana, osiguravajući dostupnost i 
održivost usluga na cijelom području županije. 
 
Provedba predloženih mjera zahtijeva suradnju svih dionika te strateško upravljanje 
resursima, a doprinosi stvaranju održivog i uključivog sustava socijalnih i zdravstvenih 
usluga koji odgovara potrebama lokalne zajednice. 
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Koje usluge je moguće pružiti bliže korisnicima u vidu stavljanja u funkciju 
dislociranih/dispanzerskih prostora? 
 
Usluge koje je moguće pružiti bliže korisnicima kroz uspostavu dislociranih ili 
dispanzerskih prostora obuhvaćaju različite aspekte socijalne i zdravstvene skrbi te 
mogu značajno unaprijediti dostupnost i kvalitetu usluga u lokalnim zajednicama. Takve 
usluge uključuju socijalne samoposluge, info centre za informiranje korisnika o pravima, 
potporama i programima koji su im dostupni, jačanjem logopedske terapije u odgojno-
obrazovnim ustanovama ili kroz rad civilnog sektora što bliže korisnicima te izvanškolske 
aktivnosti za djecu, što je uspostavljeno kroz program B2 aktivnosti u osnovnim školama 
u sklopu projekta Ministarstva znanosti, obrazovanja i mladih „Osnovna škola kao 
cjelodnevna škola - Uravnotežen, pravedan, učinkovit i održiv sustav odgoja i 
obrazovanja“. 
 
Jednako tako moguće je uspostaviti centre za druženje za starije osobe koji nude 
socijalizacijske, rekreativne i edukativne aktivnosti. Također, tu su savjetovališta za 
mentalno zdravlje, obiteljska terapija i podrška roditeljstvu, kao i javnozdravstvene 
akcije, primjerice projekt „Prevencijom do zdravlja u VPŽ“ proveden u općini Lukač, gdje 
su učenici Tehničke škole Virovitica educirali stanovnike o prevenciji raka debelog 
crijeva. 
 
Stavljanje dislociranih prostora u funkciju smanjilo bi troškove prijevoza korisnicima, 
povećalo dostupnost usluga u ruralnim ili udaljenim područjima te osnažilo lokalne 
zajednice kroz veći angažman i suradnju između različitih pružatelja usluga. Ovakva 
decentralizacija usluga omogućuje korisnicima brži i lakši pristup skrbi i podršci. 
 
Koje usluge se mogu početi pružati mobilno u posebno opremljenim vozilima ili u 
domu korisnika? 
 
Mobilno pružanje usluga u posebno opremljenim vozilima ili u domovima korisnika 
predstavlja značajan iskorak u povećanju dostupnosti socijalnih i zdravstvenih usluga, 
posebno za ranjive skupine u ruralnim i slabije dostupnim područjima.  
 
Takav model obuhvaća širok spektar usluga, uključujući pomoć u kući koja 
podrazumijeva pripremu obroka, održavanje higijene stambenog prostora, dostavu 
osnovnih potrepština te brigu o osnovnim potrebama starijih i nemoćnih osoba. 
 
Mobilni timovi za njegu i rehabilitaciju pružali bi fizioterapiju, radnu terapiju i 
psihosocijalnu podršku osobama s invaliditetom i starijim osobama u njihovim 
domovima. Logopedske i psihosocijalne usluge omogućile bi individualne terapije i 
savjetovanja za djecu i odrasle u kućnom okruženju, dok bi savjetovališta za mentalno 
zdravlje nudila psihološku podršku, terapije i krizne intervencije građanima s rizicima 
mentalnog zdravlja. 
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Medicinske usluge palijativne skrbi također bi se mogle pružati mobilno, s posjetima 
medicinskog osoblja oboljelima koji zahtijevaju kontinuiranu skrb i njegu u terminalnim 
fazama bolesti. Uz to, mobilni timovi socijalne samoposluge mogli bi osigurati dostavu 
namirnica građanima u prehrambenoj deprivaciji, dok bi edukativni programi i podrška 
roditeljima, uključujući škole za roditelje i psihoedukativne programe, pružili značajnu 
pomoć obiteljima u potrebi. 
 
Javnozdravstvene akcije, poput preventivnih pregleda i edukacija građana, mogle bi se 
provoditi putem opremljenih vozila za dijagnostiku, kao što su mobilni mamografi ili 
dentalne jedinice i opreme za dijagnosticiranje preddijabetesa i dijabetesa.  
 
Pravna i socijalna savjetovališta mogla bi omogućiti informiranje i podršku ranjivim 
skupinama u vezi s njihovim pravima i dostupnim uslugama ovim modelom.  
 
Ova strategija mobilizacije usluga znatno bi unaprijedila njihovu dostupnost i omogućila 
ravnopravniji pristup uslugama na području cijele županije, bez obzira na lokaciju ili 
mogućnost mobilnosti ili imovinskog stanja. 
 
Koje usluge mogu proširiti svoj obuhvat korištenjem digitalnih tehnologija (usluge na 
daljinu ili e-usluge)? 
 
Napredak digitalnih tehnologija, uključujući primjenu umjetne inteligencije u zdravstvu i 
inovativna rješenja koja su se razvila kao odgovor na nedostupnost usluga tijekom 
pandemije, već danas značajno unapređuju dostupnost i kvalitetu socijalnih i 
zdravstvenih usluga. Tehnologija koja se razvija velikom brzinom već je transformirala 
način na koji se usluge pružaju korisnicima, pružajući mogućnost širenja njihovog 
obuhvata, povećanja učinkovitosti te prilagođavanja specifičnim potrebama pojedinaca 
i zajednica. 
 
Digitalne tehnologije omogućuju pružanje psihosocijalne podrške i savjetovanja na 
daljinu putem videopoziva ili telefona, olakšavajući korisnicima iz udaljenih područja ili 
onima s otežanom mobilnošću pristup savjetovalištima, grupnoj terapiji ili edukativnim 
radionicama. Telemedicina, uključujući logopedske terapije i konzultacije s liječnicima 
specijalistima i praćenje kroničnih bolesti putem mobilnih aplikacija i pametnih uređaja, 
omogućuje personaliziranu zdravstvenu skrb bez potrebe za fizičkim dolaskom u 
zdravstvene ustanove. 
Edukativne i informativne usluge putem e-učenja pružaju podršku roditeljima, starijim 
osobama i njegovateljima, dok virtualne radionice razvijaju socijalne i emocionalne 
vještine djece i mladih. Usluge socijalne inkluzije, poput digitalnih centara za podršku 
osobama s invaliditetom i drugih skupina građana, olakšavaju povezivanje korisnika s 
mentorima, terapeutima i socijalnim radnicima. 
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Pristup pravima i informacijama također je unaprijeđen digitalizacijom, omogućujući 
korisnicima brzu prijavu za prava i naknade putem e-platformi te značajno doprinosi 
informiranju o dostupnim uslugama i programima.  
 
E-mentorstvo pruža podršku mladima u riziku i osobama s invaliditetom u 
profesionalnom razvoju i stjecanju vještina, dok online edukacije potiču razvoj 
kompetencija korisnika. Javne e-kampanje, poput webinara i interaktivnih edukacija, 
podižu svijest o prevenciji bolesti, zdravom načinu života i društveno važnim temama. 
 
Implementacija ovih tehnologija ne samo da povećava dostupnost usluga u ruralnim i 
udaljenim područjima nego također smanjuje prepreke za korisnike te osigurava 
kontinuiranu podršku u skladu s njihovim potrebama. Digitalne usluge postaju ključni 
alat u modernizaciji sustava socijalne i zdravstvene skrbi, donoseći dugoročnu korist 
cijeloj zajednici. 
 

Zaključak  
Zaključak o dostupnosti usluga po grupama građana na području Virovitičko-podravske 
županije: 
 
Socijalne usluge za djecu i mlade 
Dostupnost socijalnih usluga za djecu i mlade u Virovitičko-podravskoj županiji suočava 
se s izazovima poput nedostatka smještajnih kapaciteta za djecu bez adekvatne 
roditeljske skrbi i djece s poteškoćama u razvoju. Rana intervencija i psihosocijalna 
podrška često su ograničene na urbana područja, što otežava pristup u ruralnim 
sredinama. Postoji potreba za otvaranjem dnevnih boravaka, radionica i Centra za 
pružanje usluga u zajednici za djecu. Osim toga, nedostatak stručnog kadra kao što su 
logopedi i terapeuti dodatno ograničava kvalitetu usluga. Potrebno je ulagati u edukaciju 
i podršku roditeljima kako bi se omogućilo bolje uključivanje djece u zajednicu. 
 
Socijalne usluge za građane od 20 do 64 godine 
Građani u ovoj dobnoj skupini često se suočavaju s nedostatkom psihosocijalne 
podrške, osobito u slučajevima dugotrajne nezaposlenosti, ovisnosti ili invaliditeta. 
Izvaninstitucionalne usluge, poput organiziranog stanovanja i privremenog smještaja, 
nisu adekvatno razvijene. Postoji potreba za razvojem programa radne integracije i 
osiguravanjem podrške za marginalizirane skupine. Sustavnija suradnja između centara 
za socijalnu skrb, udruga i jedinica lokalne samouprave ključna je za proširenje obuhvata 
ovih usluga. 
 
Socijalne usluge za izbjeglice i pripadnike romske nacionalne manjine 
Pristup socijalnim uslugama za izbjeglice i pripadnike romske nacionalne manjine 
osigurana je putem redovnog sustava socijalne skrbi i drugih povezanih sektora, poput 
obrazovanja, sigurnosti, rada i zapošljavanja, budući da je riječ o vrlo malom broju 
pripadnika ove grupe građana. 
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Socijalne usluge za branitelje 
Branitelji i stradalačka populacija te njihove obitelji u županiji imaju pristup različitim 
pravima, uključujući psihosocijalnu podršku i naknade, no postoji potreba za njihovim 
unapređenjem. Mnogi se suočavaju s rizicima mentalnog zdravlja, a dostupne usluge 
često nisu dovoljno personalizirane. Nedostatak jedinstvenog centra podrške 
braniteljima bit će osiguran izgradnjom Veteranskog centra u Virovitici. Uključivanje 
branitelja u radne terapije i programe zapošljavanja te edukacije moglo bi dodatno 
pridonijeti njihovom socio-ekonomskom osnaživanju. 
 
Socijalne usluge za starije osobe 
Starije osobe često se suočavaju s nedostatkom smještajnih kapaciteta, posebno za 
palijativnu skrb, koja je iznimno važna i za druge ranjive skupine građana. Usluge poput 
poludnevnih boravaka i dnevnih centara nisu ravnomjerno raspoređene po županiji, što 
otežava njihovu dostupnost. Nepovezanost zdravstvenih i socijalnih usluga smanjuje 
kvalitetu skrbi za starije osobe, posebno one koje žive same. Potrebno je razvijati 
programe izvaninstitucionalne skrbi kako bi se što duže omogućio život u zajednici. 
Promocija aktivnog starenja kroz socijalizacijske i edukativne programe ključna je za 
poboljšanje kvalitete života ove populacije. 
 
Zaključno, može se istaknuti da se razvoj, kvaliteta i dostupnost usluga u Virovitičko-
podravskoj županiji temelji na strateškom promišljanju s ciljem stvaranja održivog, 
prilagodljivog, učinkovitog i inkluzivnog sustava koji odgovara na potrebe sadašnjih i 
budućih korisnika.  
 
Osim osiguravanja dostupnosti usluga definiranih zakonskim i posebnim propisima, 
ključni prioritet je razvoj i implementacija inovativnih i projektno financiranih programa, 
prije svega u sustavu socijalne skrbi i zdravstva. Ovi programi doprinose kvaliteti života 
kroz povezivanje sa sektorima obrazovanja, rada i zapošljavanja te sigurnosti i zaštite, uz 
naglasak na međusektorsku suradnju te jačanje koordinacije između različitih razina 
upravljanja i pružanja usluga.  
 
Aktivno uključivanje lokalnih zajednica od presudne je važnosti kako bi se osigurala 
sveobuhvatna podrška korisnicima, posebice onima u najosjetljivijim životnim 
situacijama ili onima koji još uvijek nisu u dovoljnoj mjeri integrirani u postojeći sustav. 
 
Poseban fokus stavlja se na razvoj specijaliziranih usluga koje ciljano odgovaraju 
specifičnim potrebama korisnika, uz osiguranje ravnomjerne dostupnosti na cijelom 
području županije osiguranje mobilnosti i pristupačnosti usluga što bliže korisniku.  
 
Kroz održivi pristup koji uključuje napredak digitalnih tehnologija i inovativne oblike 
podrške, sustav se može značajno unaprijediti, čime se podiže kvaliteta i dostupnost 
skrbi. Ovaj pristup ne samo da poboljšava usluge za krajnje korisnike, već doprinosi 
stvaranju inkluzivnijeg i pravednijeg društva te osigurava dugoročnu stabilnost i podršku 
svim građanima Virovitičko-podravske županije. 
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3.2. Procjena kapaciteta pružatelja socijalnih usluga za održivi 
razvoj kvalitetnih socijalnih usluga 

 
Analiza podataka iz mreže socijalnih usluga 
 
Kao prilog Socijalnom planu, izrađen je prikaz prikupljenih podataka iz Obrasca 4 i 
Obrasca 3. Podaci iz Obrasca 4 odnose se na korisnike koji ostvaruju usluge putem 
područnih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad, dok se podaci iz Obrasca 3 odnose 
na podatke prikupljene od pružatelja socijalnih usluga. Ovi podaci pružaju uvid u 
distribuciju i dostupnost socijalnih usluga na području Virovitičko-podravske županije. 
 
Međutim, zbog nepotpunog prikupljanja podataka od pružatelja socijalnih usluga, nije 
bilo moguće provesti potpunu i usporednu procjenu dostupnosti usluga unutar mreže 
socijalnih usluga. Nepotpuni odgovori u procesu prikupljanja podataka otežali su analizu 
odnosa podataka koji se odnose na korisnike iz mreže socijalnih usluga. 
 
Ipak, na temelju dostupnih podataka u odnosu na Obrazac 5, moguće je bilo dijelom 
utvrditi dostupnost zakonom propisanih usluga i prava iz sustava socijalne skrbi, 
inovativnih i projektnog financiranih te drugih usluga. U prethodnom poglavlju pružen je 
uvid u opseg korištenja socijalnih usluga i prepoznavanje potencijalnih nedostataka u 
dostupnosti ili razvoju specifičnih usluga. 
 
Zaključno, za izradu budućih procjena i planiranje unaprjeđenja sustava socijalnih usluga 
potrebno je osigurati potpunije i konzistentnije prikupljanje podataka od svih relevantnih 
pružatelja usluga, odnosno uspostaviti jedinstven sustav praćenja prava korisnika. Time 
bi se omogućilo preciznije mapiranje potreba i učinkovitije planiranje razvoja socijalnih 
usluga u županiji. 
 
Analiza potreba i izazova te preporuke korisnika socijalnih usluga 
 
Iz prikupljenih podataka, uključujući intervjue s korisnicima, ističu se ključni izazovi i 
potrebe u području socijalnih usluga u Virovitičko-podravskoj županiji. Glavni izazovi 
obuhvaćaju ograničenost kapaciteta postojećih usluga, nedovoljnu dostupnost stručnog 
kadra te infrastrukturne i organizacijske prepreke koje onemogućuju adekvatnu podršku 
najranjivijim skupinama. U nastavku su istaknuti ključni izazov i preporuke unaprjeđenja 
sustava socijalne skrbi u odnosu na potrebe korisnika. 
 



 

IZAZOVI PREPORUKE 
Nedostatak specijaliziranih usluga za djecu s poteškoćama u razvoju 
Djeca i roditelji često nemaju pristup logopedima, fizioterapeutima i drugim stručnjacima unutar 
lokalne zajednice. Većina usluga dostupna je u Centar za odgoj, obrazovanje i rehabilitaciju Virovitica, 
gdje se stvaraju liste čekanja zbog nedovoljnih kapaciteta. Roditelji često moraju financirati privatne 
terapije, što je dugoročno neodrživo. Dodatno postoji nedostatak stručnog kadra na razini županije i 
nemogućnost prilagodbe radnog vremena vrtića potrebama roditelja djece s poteškoćama u razvoju. 

Razvoj mobilnih timova 
Uvođenje mobilnih stručnih timova (logopeda, terapeuta, psihologa) za pružanje usluga na terenu, 
posebno u ruralnim dijelovima županije. 
Povećanje kapaciteta i ulaganje u edukaciju stručnjaka 
Poticanje edukacije i zapošljavanja dodatnog stručnog kadra (logopeda, fizioterapeuta, radnih 
terapeuta) uz financiranje njihovih usluga od strane države. 

Potreba za proširenjem kapaciteta osobnih asistenata i poboljšanjem uvjeta rada 
Unatoč zakonskom pravu na osobnu asistenciju, mnogi korisnici nemaju pristup potrebnom broju 
asistenata zbog nedovoljnog broja dostupnih radnika na tržištu. Proces dobivanja osobnog asistenta 
traje neproporcionalno dugo (do tri godine), što dodatno otežava svakodnevni život i pristup osnovnim 
potrebama. Plaća od 800 eura smatra se nedovoljnom, što uzrokuje odljev potencijalnih radnika u 
inozemstvo, gdje su uvjeti i plaće bolji Osobni asistenti, iako ključni za svakodnevnu podršku 
korisnicima, rade u ograničenom vremenskom okviru (obično 4 ili 8 sati dnevno), što nije dovoljno za 
korisnike s težim poteškoćama. Postoji potreba za proširenjem usluge na vikende i osiguranje 
dodatnih mobilnih timova koji bi pokrivali udaljena ruralna područja. 

Proširenje i kvalitetnije upravljanje uslugom osobnih asistenata 
Digitalizirati i optimizirati administrativne procese za dobivanje osobnih asistenata, uz osiguranje 
većeg broja licenciranih pružatelja asistencije kako bi se skratilo vrijeme čekanja. Povećanje broja sati 
dostupnosti asistenata, uključujući vikende. Osigurati puni opseg sati asistencije prema zakonskom 
pravu.  
Povećanje plaća i uvjeta za asistente  
Povećanje financijske naknade za osobne asistente kako bi se privukli radnici i smanjio odljev u 
inozemstvo. 
Širenje mreže osobnih asistenata 
Uspostava programa za osposobljavanje novih asistenata i aktivnija promocija ovog zanimanja. 

Nepristupačnost usluga i infrastrukturne prepreke 
Osobe s invaliditetom suočavaju se s velikim poteškoćama u izlasku iz svojih stanova, posebno ako 
žive na višim katovima u zgradama bez lifta, što ih ograničava u socijalnim interakcijama, 
svakodnevnim aktivnostima i integraciji u zajednicu. Pristup javnim institucijama, trgovinama i drugim 
objektima često nije prilagođen osobama s invaliditetom. Nedostatak prilaznih rampi, prilagođenih 
sportskih centara i društvenih sadržaja dodatno ograničava njihovu uključenost u zajednicu. 
Mobilnost je također problematična, jer mnoge osobe nemaju pristup prilagođenim vozilima, a sustav 
prijevoza često nije organiziran. Iako su prilagodbe u kućama korisnika moguće, nedovoljno je 
financijskih resursa za osiguranje cjelovite brige o korisnicima.. 

Poboljšanje infrastrukture i usluga prijevoza 
Prioritetno uvesti mjere prilagodbe stambenih zgrada poput subvencioniranja ugradnje liftova u 
zgradama gdje žive osobe s invaliditetom, uz suradnju lokalne samouprave, fondova EU i drugih 
relevantnih institucija. Osiguranje prilaznih rampi i prilagođenih sportskih centara te organizacija 
prijevoza za osobe s invaliditetom, kako bi se povećala njihova mobilnost i uključenost u zajednicu. 
Razvoj lokalnih usluga: U suradnji s lokalnim zajednicama, posebno u manjim općinama, razviti 
poludnevne boravke i prilagođene programe za djecu s intelektualnim poteškoćama, uključujući bolje 
prilagođene školske programe posebice u manjim mjestima 

Ograničeni kapaciteti za palijativnu skrb i privremeni smještaj 
Nedostatak kreveta za palijativnu skrb u bolnicama i domovima za starije osobe otežava skrb za 
terminalno bolesne osobe. Istovremeno, roditelji njegovatelji nemaju osiguran privremeni smještaj za 
svoju djecu kako bi iskoristili pravo na predah od skrbi. 

Proširenje kapaciteta i podrška uslugama 
Proširiti kapacitete za palijativnu skrb u bolnicama i domovima za starije osobe kroz ulaganje u 
infrastrukturu i jačanje ljudskih resursa. Istovremeno, osigurati privremene smještajne jedinice za 
djecu s poteškoćama u razvoju i druge korisnike o kojima brinu roditelji njegovatelji, kako bi im se 
omogućilo korištenje prava na predah od skrbi. Uvesti sustavno financiranje i planiranje ovih usluga 
kako bi se osigurala njihova dostupnost i održivost, uz razvoj modela suradnje između lokalnih 
zajednica, zdravstvenog i socijalnog sektora. 

Financijski i sustavni izazovi 
Korisnici ističu potrebu za povećanjem inkluzivnog dodatka zbog rastućih životnih troškova. 
Administrativni procesi za dobivanje prava i usluga (poput prilagođenih kolica ili financiranja 
infrastrukture) su složeni i dugotrajni. 

Inkluzivni dodatak 
Osigurati povećanje inkluzivnog dodatka kako bi se ublažio financijski pritisak uzrokovan rastućim 
životnim troškovima. Pojednostaviti i ubrzati administrativne procese za ostvarivanje prava na 
prilagođena pomagala i financiranje infrastrukture kroz digitalizaciju sustava, smanjenje broja 
potrebnih dokumenata i uvođenje jasnih rokova za rješavanje zahtjeva. Također, organizirati edukacije 
za korisnike i pružatelje usluga kako bi bolje razumjeli postupke i ubrzali proces ostvarivanja prava. 

Socijalna izolacija i depresija 
Nedostatak podrške i pomoći povećava osjećaj osamljenosti, što dovodi do apatije i psiholoških 
problema kod korisnika. 

Razvoj inkluzivnih programa i prevencije mentalnih bolesti: 
Organizacija radionica i aktivnosti za starije osobe i osobe s invaliditetom koje bi ih uključile u društvo 
te prevencija mentalnih bolesti kroz sustavne programe i stručnu podršku. 
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Inovativne i projektno financirane usluge 
Uvođenje inovativnih usluga koje nisu trenutno obuhvaćene zakonom o socijalnoj skrbi, kako bi se 
dodatno poboljšala socijalna uključenost korisnika u zajednicu, povećanjem broja kreativnih 
aktivnosti, što bi moglo doprinijeti njihovom zadovoljstvu i angažmanu. 
Podizanje svijesti zajednice: Organizirati informativne kampanje kako bi se povećala svijest o 
pravima osoba s invaliditetom te osigurati njihovo bolje uključivanje u socijalne aktivnosti. 

Ovisnost o pomoći drugih 
Većina osoba s invaliditetom, posebice onih s mišićnom distrofijom te starije i nemoćne su 
nepokretne i ovise o pomoći drugih, što uključuje svakodnevne aktivnosti poput higijene, pripreme 
hrane i održavanja kuće, odnosno svakodnevnog zbrinjavanja osoba. 

Psihološka podrška korisnicima 
Organizacija psihosocijalne pomoći i aktivnosti za sprječavanje depresije i socijalne izolacije. 
Inovativne i projektno financirane usluge 
Uvođenje dodatnih programa za socijalizaciju korisnika kako bi se smanjila izolacija. 

Povećanje troškova osnovnih životnih potreba  
Osobe starije životne dobi, smještene u domovima ili organiziranom stanovanju, suočavaju se s 
povećanjem troškova osnovnih životnih potreba, dok njihovi prihodi često ostaju nepromijenjeni ili 
nedovoljni. Iako pravo na naknadu za osobne potrebe pomaže u pokrivanju osnovnih troškova, iznos 
naknade nije uvijek usklađen s rastućim troškovima 

Novčana naknada za osobne potrebe (džeparac) korisnicima doma za starije osobe 
Povećati iznos naknade za osobne potrebe kako bi bolje reflektirao stvarne troškove života, uz redovitu 
prilagodbu u skladu s indeksom rasta cijena. 

Neinformiranost roditelja i korisnika 
Mnogi roditelji i osobni asistenti nisu dovoljno upoznati s pravima, dostupnim uslugama i sustavom 
podrške, što otežava pristup adekvatnoj pomoći. 

Jačanje informiranosti o pravima i dostupnim uslugama 
Organizirati informativne radionice, kampanje i dostupne digitalne platforme kako bi roditelji, osobni 
asistenti i korisnici bili bolje upoznati s pravima i mogućnostima unutar sustava socijalne skrbi i 
obrazovanja 

Nedovoljna edukacija roditelja i osobnih asistenata 
Roditelji i asistenti često nemaju specifične vještine niti znanja za skrb i rad s osobama s teškoćama 
u razvoju, što utječe na kvalitetu skrbi i podršku. 

Edukacija roditelja i osobnih asistenata 
Uvesti specijalizirane edukacijske programe za roditelje i osobne asistente, prilagođene specifičnim 
potrebama djece i osoba s poteškoćama, s fokusom na praktične vještine, psihosocijalnu podršku i 
bolje razumijevanje prava i sustava. 

Nedovoljna prepoznatljivost u lokalnim zajednicama 
Lokalne zajednice često ne prepoznaju potrebe osoba s intelektualnim poteškoćama, što rezultira 
infrastrukturnim ograničenjima i nedostatkom socijalne inkluzije. 

Sigurnost i podrška u lokalnim zajednicama  
Aktivirati lokalne zajednice u pružanju sigurnih uvjeta za kretanje i pristup osobama s intelektualnim 
poteškoćama, kroz infrastrukturna rješenja (npr. prilagodbe urbanog prostora) i veće uključivanje u 
lokalne aktivnosti. 

Izoliranost i nedostatak podrške 
Roditelji, asistenti i njegovatelji oni koji vode brigu o korisniku često se osjećaju izolirano, bez dovoljno 
mogućnosti za razmjenu iskustava, zajedničku podršku ili sudjelovanje u aktivnostima koje bi olakšale 
njihovu svakodnevicu. 

Razmjena dobre prakse i međusobna podrška  
Stvoriti mreže podrške za roditelje, osobne asistente i njegovatelje kroz grupne sastanke, razmjenu 
iskustava i dobre prakse, kako bi se stvorila zajednica koja može pružiti uzajamnu podršku i smanjiti 
osjećaj izoliranosti, nesigurnosti i nedostatka informacija, omogućujući bolju kvalitetu skrbi i veću 
uključenost korisnika u zajednicu. 

Nedostatak institucionalne podrške 
Nedovoljna koordinacija između različitih institucija dovodi do sporih i neučinkovitih odgovora na 
potrebe osoba s invaliditetom. Korisnici često nailaze na nejasne ili nepovezane procedure, što 
otežava ostvarivanje prava i potrebnih usluga, a izostaje i sustavno prikupljanje povratnih informacija 
od korisnika kako bi se usluge prilagodile njihovim specifičnim potrebama. 

Jačanje institucionalne podrške 
Uspostaviti sustav koordinacije između različitih institucija kako bi se osigurao brži i učinkovitiji 
odgovor na potrebe osoba s invaliditetom. Organizirati redovite konzultacije s korisnicima kako bi se 
bolje razumjele njihove potrebe. 

Pristup zdravstvenim uslugama 
Loši uvjeti sanitetskog prijevoza, uključujući negrijana i neodržavana vozila, otežavaju odlazak na 
medicinske preglede i potrebne zdravstvene kontrole, što negativno utječe na zdravlje korisnika. 

Modernizirati i poboljšati vozni park 
Modernizirati i poboljšati sanitetski prijevoz, osiguravajući grijana i dobro održavana vozila koja 
omogućuju siguran i udoban pristup medicinskim pregledima. 

 



 

Ova analiza naglašava potrebu za strukturiranim ulaganjima u socijalnu skrb te jačanjem 
kapaciteta i suradnje među pružateljima usluga, kako bi se osigurala dostupna i održiva 
podrška svim ranjivim skupinama u županiji 
 
Analiza potreba i preporuke za unapređenje sustava socijalne skrbi u Virovitičko-
podravskoj županiji 
 
Na temelju kvalitativne analize prikupljenih podataka iz intervjua s predstavnicima 
područnih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad, Obiteljskog centra, identificirani su 
ključni izazovi i potrebe unutar sustava socijalne skrbi u Virovitičko-podravskoj županiji. 
 
Na području županije nedostaju smještajni kapaciteti za djecu bez adekvatne roditeljske 
skrbi, djecu s poteškoćama u razvoju i odrasle osobe u kriznim situacijama. Istaknuta je 
potreba za Centrom za pružanje usluga u zajednici za djecu. Usluge poput organiziranog 
stanovanja, poludnevnih boravaka za djecu i starije osobe, te radionica za odrasle gotovo 
su nepostojeće ili nedovoljno razvijene. 
 
Beskućnici i ovisnici predstavljaju rastuću korisničku skupinu, ali njihov smještaj 
trenutno neformalno rješavaju organizacije poput HCK - Gradska društva Crvenog križa, 
koje nisu registrirani za tu uslugu. Ističe se i potreba za razvojem izvaninstitucionalnih 
usluga, posebno u ruralnim i izoliranim područjima gdje infrastruktura nije adekvatna. 

 
Mnogi pružatelji usluga oslanjaju se na projektno financiranje koje je često privremeno i 
ograničeno. To dovodi do nepokrivenosti ruralnih područja te usporava razvoj trajnih 
rješenja. Nepostojanje aktivnog registra pružatelja usluga dodatno otežava koordinaciju 
i dostupnost usluga. Nedostaci u prometnoj povezanosti dodatno stvaraju izazove, 
osobito za starije osobe kojima je otežan pristup zdravstvenim i socijalnim uslugama. 
 
Zakonodavni okvir ne pruža dovoljno fleksibilnosti za rješavanje prisilnih smještaja 
ovisnika i osoba s rizicima mentalnog zdravlja, što rezultira prebacivanjem odgovornosti 
između institucija. Također, trenutni sustav onemogućava socijalnim radnicima da se 
više posvete radu na terenu zbog administrativnih obveza. Potrebno je dodatno 
unaprijediti zakonsko rješavanje skrbništva po službenoj dužnosti; ali i povezivanje i 
međusobnu suradnju s policijom, zdravstvom, uz osvještavanje istih o zajedničkoj 
odgovornosti prema korisnicima. 
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Ključne korisničke skupine u riziku u Virovitičko-podravskoj županiji obuhvaćaju djecu, 
starije osobe, beskućnike, ovisnike i osobe s invaliditetom, koje se suočavaju s različitim 
izazovima i nedostatkom adekvatnih usluga. 
 
Djeca bez adekvatne roditeljske skrbi, djeca s poteškoćama u razvoju i korisnici rane 
intervencije predstavljaju posebno osjetljivu skupinu. Nedostatak specijaliziranih 
smještajnih kapaciteta i podrške za ovu populaciju dodatno ugrožava njihov razvoj i 
kvalitetu života. 
Starije osobe suočavaju se s nedostatkom smještajnih kapaciteta i poludnevnih 
boravaka, što povećava rizik od institucionalizacije. Ova situacija naglašava potrebu za 
razvojem alternativnih oblika skrbi koji bi omogućili starijim osobama da ostanu u 
vlastitim zajednicama uz adekvatnu podršku. 
Beskućnici i ovisnici, često neevidentirani i marginalizirani, također su značajno 
pogođeni nedostatkom sustavne skrbi i smještajnih kapaciteta. Njihova integracija u 
društvo otežana je zbog izostanka specijaliziranih programa i podrške. 
Osobe s invaliditetom suočavaju se s brojnim izazovima, uključujući nedostatak 
psihosocijalne podrške, radnih terapeuta i organiziranog stanovanja. Ove usluge su 
ključne za njihovu integraciju i osiguranje ravnopravnih prilika.

 
Preporuke za unapređenje sustava 
 
➢ Razvoj smještajnih kapaciteta 

• Izgradnja centra za djecu u zajednici 
• Osiguranje dva smještajna stana za beskućnike na razini županije. 
• Povećanje kapaciteta za palijativnu skrb 

➢ Unaprjeđenje međuresorne suradnje 
• Povezivanje socijalne skrbi, zdravstvene zaštite, školstva i pravosuđa kroz 

strukturiranu komunikaciju 
• Osnivanje Centra za novčane naknade kako bi socijalni radnici mogli više 

vremena provoditi na terenu 
➢ Razvoj izvaninstitucionalnih usluga 

• Promicanje udomiteljstva kroz aktivnosti Županijskog tima za udomiteljstvo i 
mobilne timove za podršku 

• Osiguranje poludnevnih boravaka za starije osobe kako bi se spriječila 
institucionalizacija 

➢ Poboljšanje infrastrukture i pristupa uslugama 
• Razvoj prometne povezanosti ruralnih područja s urbanim središtima 
• Uvođenje mobilnih timova za pružanje usluga u izoliranim dijelovima županije 

➢ Jačanje stručnih i organizacijskih kapaciteta 
• Zapošljavanje dodatnog stručnog kadra, uključujući socijalne radnike, 

terapeute i edukacijske rehabilitatore 
• Kontinuirana stručna usavršavanja uz fokus na međuresornu suradnju 



 

Analiza potreba i preporuke u odnosu na kapacitete na razini jedinica lokalne samouprava s područja Virovitičko – podravske 
županije 
 
Grafikon 3 Prikaz prosječnih ocjena - Obrazac 6 Koliko navedene tvrdnje odgovaraju stanju u vašoj općini/gradu (1 – uopće ne odgovara, 5 – u potpunosti odgovara) 
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Izvor: jedinice lokalne samouprave sa područja VPŽ; obrada autor 



 

Analizirajući odgovore jedinica lokalne samouprave u Virovitičko-podravskoj županiji, 
moguće je identificirati ključna područja uspješnosti i izazova u implementaciji socijalnih 
usluga. Slijedi detaljan pregled odgovora iz Obrasca 6 na pitanje Koliko navedene tvrdnje 
odgovaraju stanju u vašoj općini/gradu (1 – uopće ne odgovara, 5 – u potpunosti 
odgovara), počevši od onih s najvišim prosječnim ocjenama. 
 
Zaštita korisnika i etički standardi 
Najbolje ocijenjena pitanja odnose se na zaštitu dostojanstva korisnika i sprečavanje 
financiranja organizacija koje su prekršile etičke norme. Oba pitanja dobila su 
maksimalnu ocjenu od 5,00, što ukazuje na snažnu posvećenost JLS visokim etičkim 
standardima u pružanju socijalnih usluga i suradnji s medijima. 
 
Financiranje i prioritizacija usluga 
Pitanje o financiranju nedostajućih socijalnih usluga dobilo je relativno visoku ocjenu od 
3,67, što pokazuje da JLS prepoznaju važnost usmjeravanja sredstava prema prioritetnim 
potrebama. Slično, sufinanciranje prijevoza za korisnike dobilo je 3,17, dok je financiranje 
usluga za krizne situacije ocijenjeno s 3,50, što ukazuje na solidne napore u ovim 
područjima. Ipak, postoji prostor za dodatno poboljšanje kako bi se osigurala dostupnost 
ovih usluga svima kojima su potrebne. Pitanje o tome jesu li općine i gradovi otvoreni za 
ustupanje i opremanje prostorija za rad pružatelja lokalnih socijalnih usluga dobilo je 
jednu od viših prosječnih ocjena, 3,83. Ovo ukazuje na relativno visoku spremnost 
lokalnih vlasti da osiguraju odgovarajuće prostore za pružatelje usluga. Rezultat ocjene 
od 2,58 pokazuje da se dio JLS-ova trudi osigurati osnovne uvjete za rad pružatelja 
socijalnih usluga, ali praksa nije univerzalna. Ulaganja u infrastrukturu i pokrivanje 
troškova važni su za kvalitetno i kontinuirano pružanje usluga. Standardizacija ove prakse 
među JLS-ovima mogla bi značajno unaprijediti učinkovitost pružanja socijalnih usluga. 
 
Praćenje potreba građana u riziku i usmjeravanje pružatelja socijalnih usluga 
Pitanje o tome prati li općina ili grad potrebe građana u riziku i usmjerava pružatelje 
socijalnih usluga da razvijaju usluge koje odgovaraju tim potrebama dobilo je prosječnu 
ocjenu od 2,58. Ovaj rezultat pokazuje određeni trud lokalnih vlasti u ovom području, ali 
i jasno ukazuje na značajan prostor za unapređenje. 
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Pristupačnost i inkluzivnost 
Pitanje o financijskoj i infrastrukturnoj podršci za prevladavanje komunikacijskih 
ograničenja dobilo je ocjenu 1,67. Ovo područje zahtijeva veće napore u osiguravanju 
prilagođene opreme i podrške za osobe s invaliditetom, poput digitalnih uređaja, 
prevoditelja za znakovni jezik i drugih alata. Pitanje o pružanju usluga u dislociranim 
prostorima ili na daljinu dobilo je ocjenu 1,83, što ukazuje na potrebu za modernizacijom 
i većom fleksibilnošću usluga. Prosječna ocjena od 2,67 ukazuje na djelomičnu 
spremnost općina i gradova da financijski i infrastrukturno podrže organizacije koje 
aktivno promiču inkluzivnost. Iako dio JLS-a prepoznaje važnost inkluzije i otvorenosti 
prema raznolikosti korisnika, ova praksa još uvijek nije široko implementirana. 
Pristupačnost prostorija javnim prijevozom od iznimne je važnosti za korisnike koji 
nemaju vlastiti prijevoz i ocjenjen je sa 3,08. Iako rezultat ukazuje na svjesnost o ovom 
problemu, potrebno je uložiti dodatne napore u strateško planiranje lokacija kako bi se 
osigurala jednaka dostupnost usluga za sve korisnike, osobito u ruralnim i udaljenim 
područjima. Odvojeni sanitarni čvorovi važan su element pristupačnosti i privatnosti 
korisnika. Relativno niska ocjena od 2,58 sugerira da većina JLS-a ne posvećuje dovoljno 
pažnje ovom aspektu infrastrukture, što može negativno utjecati na iskustvo korisnika. 
Sustavniji pristup ovoj temi mogao bi značajno unaprijediti uvjete za korisnike. Pitanje o 
tome vodi li općina ili grad računa da pružatelji socijalnih usluga djeluju u pristupačnim i 
kvalitetnim prostorijama dobilo je prosječnu ocjenu od 2,83. Rezultat sugerira da 
pojedine općine i gradovi prepoznaju važnost kvalitetnih i pristupačnih prostorija za 
pružanje socijalnih usluga, ali ova praksa nije univerzalna. Pristupačne prostorije ključne 
su za omogućavanje jednakog pristupa uslugama svim korisnicima, uključujući osobe s 
invaliditetom, starije osobe i druge ranjive skupine. Kvalitetni prostori pozitivno utječu na 
percepciju korisnika, učinkovitost pružatelja i ukupnu razinu usluga. 
 
Suradnja pružatelja usluga 
Pitanje o organizaciji sastanaka i događanja za razmjenu iskustava među pružateljima 
usluga dobilo je prosječnu ocjenu od 1,50. i 2,17 za poticanje kriterijima financiranja, 
povezivanje i sinergiju socijalnih usluga koje pružaju različiti pružatelji, ukazuje na slabost 
u suradnji i povezivanju pružatelja socijalnih usluga. Potrebno je povećanje ulaganja u 
inicijative koje potiču suradnju, poput zajedničkih radionica, konferencija i projektnih 
partnerstava, kako bi se maksimizirale koristi za korisnike i pružatelje usluga. Pitanje o 
tome potiču li općine i gradovi dijeljenje resursa i opreme među pružateljima socijalnih 
usluga dobilo je prosječnu ocjenu od 2,17. Ova ocjena ukazuje na djelomičnu primjenu 
prakse koja može značajno doprinijeti učinkovitosti pružanja usluga. 
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Dostupnost informacija i transparentnost 
Jedno od ključnih područja analize odnosi se na dostupnost informacija o pružateljima 
socijalnih usluga. Pitanje o postojanju javno dostupnog i redovito ažuriranog kataloga 
socijalnih usluga dobilo je nisku prosječnu ocjenu od 1,42. Ovo ukazuje na značajne 
nedostatke u transparentnosti i informiranju građana, što stvara barijere za korisnike i 
smanjuje učinkovitost sustava. Slično, pitanje o financijskoj podršci za izradu 
komunikacijskih materijala ocijenjeno je s 1,58, što ukazuje na potrebu za većim 
ulaganjem u dostupnost informacija putem digitalnih i tradicionalnih kanala. Pitanje o 
tome omogućuju li pružatelji socijalnih usluga u općinama i gradovima korisnicima da 
podnesu prigovor ili žalbu dobilo je prosječnu ocjenu od 2,17. Ova ocjena ukazuje na 
djelomičnu dostupnost mehanizama za pritužbe korisnika. 
Pitanje o tome daju li općine i gradovi prednost pri financiranju onim pružateljima koji 
transparentno izvještavaju o usklađenosti sa standardima kvalitete dobilo je prosječnu 
ocjenu od 2,58. Ova ocjena ukazuje na djelomično uvažavanje transparentnosti i 
standarda kvalitete u procesu odlučivanja o financiranju. Pitanje o tome ne financiraju li 
općine i gradovi programe i usluge organizacija čiji temeljni dokumenti nisu usklađeni sa 
zakonom i nemaju jasnu strukturu upravljanja dobilo je prosječnu ocjenu od 3,67. Ovo 
ukazuje na visoku razinu svijesti o važnosti zakonske usklađenosti i transparentnog 
upravljanja. 
 
Upravljanje i planiranje 
Pitanje o tome da li Općina/Grad bira ili imenuje osobe ovlaštene za zastupanje 
(ravnatelje) pružatelja socijalnih usluga kojima je osnivač temeljem objektivnih stručnih 
kriterija ostvarilo je prosjek ocjene 1,2, dok je pitanje Općina/Grad potiče 
ustanove/organizacije koje pružaju socijalne usluge na našem području na uključivanje 
korisnika u upravljanje ustanovom/organizacijom odgovorena sa prosječnom ocjenom 
od 2,58. Pitanje o tome jesu li predstavnici općina i gradova u upravnim tijelima pružatelja 
socijalnih usluga osobe s ugledom u lokalnoj zajednici koje su spremne aktivno promicati 
viziju, misiju, vrijednosti i postignuća ustanova dobilo je prosječnu ocjenu od 3,00. 
Predstavnici općina i gradova koji sudjeluju u strateškom planiranju doprinose jačanju 
koordinacije i usklađenosti ciljeva pružatelja usluga s lokalnim potrebama. Ocjena 2,92 
pokazuje da je njihov doprinos prisutan u određenoj mjeri, ali nije univerzalan ni sustavno 
osiguran. Rezultat od 2,50 ukazuje na to da mnogi pružatelji usluga nemaju dovoljno broj 
zaposlenika s odgovarajućim kvalifikacijama i stručnim kompetencijama, a kako bi mogli 
adekvatno odgovoriti na potrebe korisnika. Pitanje o tome sudjeluju li stručne službe 
općina i gradova u davanju mišljenja i prijedloga tijekom strateškog planiranja ustanova 
ili organizacija koje financiraju dobilo je prosječnu ocjenu od 2,50.  
Potrebno je jačati kapacitete za upravljanje i strateško planiranje pružatelja usluga, kako 
bi se unaprijedila kvaliteta i dostupnost samih usluga, dok je istovremeno potrebno jačati 
povjerenje građana u sustav i smjer razvoja socijalne skrbi u Virovitičko-podravskoj 
županiji. 
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Suradnja institucija 
Ocjena 2,58 sugerira da određeni gradovi i općine imaju razvijene mehanizme suradnje 
među relevantnim službama, poput centara za socijalnu skrb, zdravstvenih ustanova, 
obrazovnih institucija i policije, kada je riječ o korisnicima s izrečenim mjerama. Korisnici 
s izrečenim mjerama često zahtijevaju multidisciplinarni pristup, uključujući pravodobnu 
razmjenu informacija i koordinirano djelovanje više institucija. Međutim, ta suradnja nije 
dovoljno standardizirana ili učinkovita na razini svih JLS-ova, što može uzrokovati 
neujednačenu kvalitetu pružanja usluga korisnicima. Pitanje o tome postoji li dobra 
suradnja među službama na razini općine ili grada kada maloljetna osoba, osoba pod 
skrbništvom ili osoba s teško narušenim mentalnim zdravljem bez prethodne najave 
napusti smještaj, dobilo je prosječnu ocjenu od 1,67. Ova ocjena ukazuje na ozbiljne 
nedostatke u koordinaciji i komunikaciji među relevantnim službama. 
 

Podrška pristupu zelenim površinama i zdravoj hrani 
Pristup zelenim površinama i zdravoj hrani ključan je za dobrobit korisnika, posebno u 
osjetljivim skupinama. Rezultat od 2,75 pokazuje da su općine i gradovi svjesni važnosti 
ovih faktora, ali nedovoljno sustavno potiču njihovu dostupnost. Razvoj programa koji 
uključuju aktivnosti na otvorenom i povećanje dostupnosti zdrave hrane mogao bi 
značajno unaprijediti kvalitetu života korisnika. 
 
Financiranje profesionalnog usavršavanja stručnjaka i pomagača 
Pitanje o tome financiraju li općine i gradovi profesionalno usavršavanje stručnjaka i 
pomagača u ustanovama i organizacijama koje pružaju socijalne usluge dobilo je 
prosječnu ocjenu od 1,92. Ovo ukazuje na nisku razinu ulaganja u razvoj ljudskih resursa 
u sektoru socijalnih usluga. 
 
Politika razvoja socijalnih usluga za korisnike s teškoćama u samostalnom 
funkcioniranju 
Prosječna ocjena od 2,25 ukazuje da općine i gradovi tek djelomično razvijaju politike koje 
osiguravaju uvjete za dugoročni boravak korisnika u njihovim domovima ili zajednicama. 
Takve politike mogu uključivati usluge poput pomoći u kući, dnevnog boravka, dostave 
obroka ili asistencije pri svakodnevnim aktivnostima. Osiguravanje ovih usluga ključno je 
za očuvanje dostojanstva i autonomije korisnika. 
 
Socijalne usluge podrške u samostalnom životu korisnicima nakon smještaja 
Niska ocjena od 1,58 sugerira da većina JLS-ova ne pruža dovoljno financijske niti 
organizacijske potpore za socijalne usluge koje bi korisnicima pomogle u tranziciji iz 
institucionalnog smještaja u samostalni život. Takve usluge, poput stambenog 
osiguravanja, psihosocijalne podrške, obuke za zapošljavanje i upravljanje 
svakodnevnim životnim potrebama, ključne su za dugoročnu stabilnost korisnika. 
Izostanak ovakvih programa može dovesti do povećanja rizika od ponovne 
institucionalizacije korisnika, beskućništva ili socijalne isključenosti. 
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Poticanje i financiranje osposobljavanja i stručne podrške za udomiteljske i 
posvojiteljske obitelj 
Rezultat od 1,25 sugerira da većina općina i gradova ne prepoznaje u dovoljnoj mjeri 
važnost sustavnog osposobljavanja i pružanja stručne podrške udomiteljskim i 
posvojiteljskim obiteljima. Ove obitelji često preuzimaju ključnu ulogu u skrbi za ranjive 
skupine, uključujući djecu bez roditeljske skrbi, ali bez adekvatne edukacije i podrške, 
mogu se suočiti s brojnim izazovima. 
 
Financiranje ili podrška razvoju socijalnih usluga za ranjive skupine u hitnim i kriznim 
situacijama 
Ocjena od 3,50 sugerira da mnoge jedinice lokalne samouprave prepoznaju potrebu za 
uslugama koje pružaju podršku građanima u kriznim situacijama, poput prirodnih 
nepogoda, pandemija, ekonomskih kriza ili osobnih hitnih stanja (npr. beskućništvo, 
obiteljsko nasilje). Ipak, razlike među općinama i gradovima ukazuju na to da razina 
podrške nije standardizirana i da ovisi o specifičnim prioritetima i resursima svake 
zajednice. 
 
Podrška volontiranju u općinama i gradovima 
Pitanje o tome organiziraju li ili sudjeluju općine i gradovi u aktivnostima i 
manifestacijama usmjerenim na promociju i poticanje volontiranja u ustanovama i 
organizacijama koje pružaju socijalne usluge dobilo je prosječnu ocjenu od 2,08. Ovaj 
rezultat ukazuje na ograničen trud lokalnih vlasti u promoviranju i razvijanju volontiranja, 
dok rezultat od 1,75 ukazuje na to da ne koriste volonterstvo kao važan kriterij u evaluaciji 
i financiranju programa pružatelja socijalnih usluga. Dodatno vrednovanje projekata koji 
uključuju volontere moglo bi potaknuti pružatelje usluga na veće uključivanje zajednice 
u rad socijalnih ustanova i organizacija. Time bi se ne samo povećala vidljivost i značaj 
volontiranja nego i proširili kapaciteti za pružanje usluga korisnicima. 
 
Resursi za zaštitu žrtava nasilja i procedure u postupanju 
Pitanje o tome ima li općina ili grad resurse kako bi se zaštitile žrtve nasilja dobilo je 
prosječnu ocjenu od 1,42, što ukazuje na izrazito nizak kapacitet lokalnih vlasti u ovom 
kritičnom području. Ocjena od 1,83. na pitanje jesu li općine i gradovi upoznati s 
procedurama pružatelja usluga kada su korisnici verbalno ili fizički agresivni, ukazuje na 
vrlo nisko razumijevanje i primjenu procedura, s nedovoljnim standardiziranjem i 
sustavnom primjenom. 
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Vrednovanje i promocija rezultata 
Ocjena 3,08 pokazuje da određeni broj općina i gradova aktivno sudjeluje u praćenju i 
vrednovanju rezultata ustanova i organizacija koje financiraju, ali ta praksa nije 
univerzalno primijenjena ni dovoljno standardizirana. Praćenje rezultata ključno je za 
osiguravanje da financijska sredstva budu usmjerena prema učinkovitim programima i 
inicijativama koje donose konkretne koristi korisnicima. Ova aktivnost omogućuje 
lokalnim vlastima da identificiraju područja za poboljšanje i osiguraju održivost i kvalitetu 
socijalnih usluga. Nedostatak sustavnog praćenja rezultata može dovesti do 
neučinkovitosti, nedovoljne iskorištenosti sredstava i manjka povratnih informacija 
potrebnih za kontinuirano unapređenje usluga. Rezultat od 3,25 sugerira da mnoge 
općine i gradovi imaju uspostavljene sustave praćenja i evaluacije, iako ti sustavi nisu 
uvijek potpuno integrirani ili dovoljno sustavni. Takve aktivnosti omogućuju bolju kontrolu 
nad korištenjem javnih sredstava i osiguravaju postizanje ciljeva usluga. Ipak, dodatno 
jačanje kapaciteta za praćenje rezultata moglo bi povećati učinkovitost i transparentnost 
pružanja socijalnih usluga. Pitanje o tome promoviraju li općine i gradovi ostvarene 
rezultate ustanova i organizacija koje pružaju socijalne usluge na njihovom području, 
dobilo je prosječnu ocjenu od 2,67. Ovo ukazuje na ograničenu razinu komunikacije o 
uspjesima i doprinosima ovih ustanova. 
 
Dodana analiza ticala se podrške pružateljima usluga. Od 12 jedinica lokalne 
samouprave koje su dostavile odgovore na Obrazac 6, polovica ih je odgovorila potvrdno 
da osiguravaju sredstva za pružatelje socijalnih usluga, a riječ je o iznosu od oko 
254.000,00 eura. Njih 33,33% potvrdilo je da je potrebno pružiti dodatne socijalne usluge 
na području njihove jedinice lokalne samouprave u odnosu na već postojeće. Riječ je o 
Gradu Orahovici te općinama Gradina, Lukač i Pitomača. Od svih socijalnih usluga koje 
se pružaju na području jedinica lokalne samouprave Virovitičko-podravske županije, 
najvećim dijelom razvijene su usluge pomoći u kući, zatim smještaj, pomoć pri 
uključivanju u programe odgoja i redovnog obrazovanja te psihosocijalna podrška. 
Međutim, i dalje postoji značajna neravnomjernost u razvijenosti usluga između urbanih 
i ruralnih područja. Dok su usluge raznovrsnije i dostupnije u urbanim dijelovima, u 
općinama Crnac, Mikleuš, Lukač, Voćin i Zdenci razvijena je samo jedna usluga, dok u 
općinama Gradina i Nova Bukovica nije razvijena niti jedna. 
 
U Registar pružatelja socijalnih usluga na području Virovitičko-podravske županije 
trenutačno je upisano 35 ustanova socijalne skrbi, udruga te fizičkih i drugih pravnih 
osoba koje pružaju socijalne usluge, a na Slici 8. može se vidjeti rasprostranjenost prema 
sjedištu pružatelja usluge. 
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Slika 6 Rasprostranjenost pružatelja usluga iz Registra pružatelja socijalne skrbi prema sjedištu 

Izvor: Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne politike; Registar pružatelja 



 

Pružatelji usluga 
 
Tablica 21 Popis pružatelja usluga iz Registra pružatelja socijalnih usluga 

Naziv 
Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika 

Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

ANAMARIA ŠIPOŠ Orahovica 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 17 0 

BATURINA d.o.o. 
dom za starije i 
nemoćne 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 50/0 
II. stupanj (starije osobe): 50/0 
III. stupanj (starije osobe): 47/0 
IV. stupanj (starije osobe): 20/0 

167 0 

CENTAR ZA ODGOJ, 
OBRAZOVANJE I 
REHABILITACIJU 
VIROVITICA 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Boravak - Poludnevni boravak Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) 30 20 

Psihosocijalna podrška 

Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje):  
Individualno kod pružatelja usluge 175/175 
Grupno kod pružatelja usluge: 37/37 
Djeca sa teškoćama u razvoju 
Individualno kod pružatelja usluge 175/175 
Grupno kod pružatelja usluge: 36/36 

423 423 

Savjetovanje 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 0/0 
Djeca sa teškoćama u razvoju: 0/0 

0 0 

Rana razvojna podrška Djeca sa teškoćama u razvoju 256 256 

Pomoć pri uključivanju u 
programe odgoja i redovitog 
obrazovanja 

Djeca sa teškoćama u razvoju 0 0 

Stručna procjena Djeca sa teškoćama u razvoju 20 20 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

Centar za pružanje usluga 
u zajednici Spektar 

Pitomača 
Ustanova 
socijalne 
skrbi 

Pomoć u kući 

Starije osobe: 3000/0 
Teško bolesne odrasle osobe: 3000/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 2000/0 

8000 0 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
1000/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 1000/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) - videći pratitelj 240/0 
Starije osobe: 1333/0 

3573 0 

DOBROVOLJNO 
VATROGASNO DRUŠTVO 
ČAČINCI 

Čačinci 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Pomoć u kući 

Starije osobe 
Obavljanje kućnih poslova: 0/0 
Održavanje osobne higijene: 0/0 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 0/0 

0 0 

Dom Felbar d.o.o. za 
usluge Slatina 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 26/4 
II. stupanj (starije osobe): 4/2 
III. stupanj (starije osobe): 6/2 
Teško bolesne odrasle osobe: 2/2 

38 10 

Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 10/0 
II. stupanj (starije osobe): 2/0 
III. stupanj (starije osobe): 2/0 
Teško bolesne odrasle osobe: 2/0 

16 0 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 

kapacitet 
Ugovoren 
kapacitet 

DOM ZA ODRASLE 
OSOBE BOROVA Suhopolje Ustanova 

socijalne skrbi 

Smještaj Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) 0 0 

Organizirano stanovanje 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) 
Uz sveobuhvatnu podršku 4 4 

Osobna asistencija 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 764/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) : 764/0 

1528 0 

Pomoć u kući 

Starije osobe 
Organiziranje prehrane - priprema gotovih obroka: 80/80 
Organiziranje prehrane - nabava gotovih obroka i dostava: 
80/80 
Obavljanje kućnih poslova: 80/80 
Održavanje osobne higijene: 80/80 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 80/80 

400 400 

Boravak 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 5/5 
Starije osobe: 5/5 10 10 

Organizirano stanovanje Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) 16 16 

DOM ZA STARIJE I 
NEMOĆNE OSOBE 
VEDRANA 

Pitomača Ustanova 
socijalne skrbi Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 28/4 
III. stupanj (starije osobe): 20/5 
Teško bolesne odrasle osobe: 3/3 

51 12 

DOM ZA STARIJE I 
NEMOĆNE OSOBE 
VEDRI DANI 

Orahovica Ustanova 
socijalne skrbi Smještaj Starije osobe 44 0 

DOM ZA STARIJE OSOBE 
RENGEL, USTANOVA ZA 
SMJEŠTAJ I SKRB O 
STARIJIM OSOBAMA 

Virovitica 
Ustanova 
socijalne skrbi Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 35/0 
III. stupanj (starije osobe): 12/0 

47 0 

DRAFT d.o.o. za 
poticanje gospodarskog 
razvoja, savjetovanje, 
zastupanje i turistička 
agencija 

Pitomača 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Organizirano stanovanje 

Starije osobe 
Obavljanje kućnih poslova: 0/350 
Održavanje osobne higijene: 0/270 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 0/100 

0 720 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

DRUŠTVO MULTIPLE 
SKLEROZE 
VIROVITIČKO-
PODRAVSKE ŽUPANIJE 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
4400/1760 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 4400/1760 

8800 3520 

GORDANA DUMANČIĆ Pitomača 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 16 5 

Hrvatski Crveni križ 
Društvo Crvenog križa 
Virovitičko-podravske 
županije 

Virovitica 
 

Lokacija: 
gradovi Virovitica 

Slatina i Orahovica, 
te općine Crnac, 

Čačanci, Čađavica, 
Gradina, Lukač, 
Mikleuš, Nova 

Bukvica, Pitomača, 
Sopje, 

Suhopolje, 
Nova Bukovica, 

Voćin, Spišić 
Bukovica i Zdenci 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Smještaj 

Žrtve nasilja u obitelji 

11 11 

Savjetovanje 300 0 

Psihosocijalna podrška 300 0 

HRVATSKI CRVENI KRIŽ 
GRADSKO DRUŠTVO 
CRVENOG KRIŽA 
SLATINA 

Slatina 
 

Lokacija: 
Grad Slatina, 

Općina Mikleuš, 
Općina Sopje, 

Općina Čađavica, 
Općina Nova 

Bukovica, 
Općina Voćin. 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Pomoć u kući 

Starije osobe 
Organiziranje prehrane - nabava gotovih obroka i dostava: 
50/2945 
Obavljanje kućnih poslova: 0/359 
Održavanje osobne higijene: 0/158 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 0/40 

50 3502 

Boravak 
Starije osobe 
Cjelodnevni boravak: 25/0 
Poludnevni boravak: 25/0 

50 0 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

HRVATSKI CRVENI 
KRIŽ GRADSKO 
DRUŠTVO 
CRVENOG KRIŽA 
VIROVITICA 

Virovitica 
 
 
 

Lokacija: 
Grad Virovitice i 
općine Gradina, 

Lukač, Pitomača, 
Suhopolje i Špišić 

Bukovica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Pomoć u kući 

Starije osobe 
Organiziranje prehrane - priprema gotovih obroka: 2900/2852 
Organiziranje prehrane - nabava gotovih obroka i dostava: 
2050/2024 
Obavljanje kućnih poslova: 250/246 
Održavanje osobne higijene: 110/109 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 83/83 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) 
Organiziranje prehrane - priprema gotovih obroka 
295/0 
Obavljanje kućnih poslova: 27/0 
Organiziranje prehrane - priprema gotovih obroka: 295/0 
Obavljanje kućnih poslova: 27/0 
Teško bolesne odrasle osobe 
Organiziranje prehrane - priprema gotovih obroka: 295/0 
Obavljanje kućnih poslova: 27/0 
Održavanje osobne higijene: 15/0 

6.374 5.314 

IVA ŠPEGELJ Špišić Bukovica 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 20 0 

JELENA HUĐ Virovitica 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 20 0 

KULTURNO 
DRUŠTVO 
PROSVJETA 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Savjetovanje Žrtve nasilja u obitelji 0 0 

Osobna asistencija 

Osobni asistent 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
3404/1672 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 3404/1672 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) - Videći pratitelj: 0/352 

6.808 3.696 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje) – Osobni 
asistent: 5084/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje)-Osobni asistent: 5084/0 

10.168 0 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

MARIJAN 
ANDRAŠEVIĆ Virovitica 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 19 0 

MIRELA STIPANIĆ Suhopolje 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 10 0 

NAPREDAK D.O.O. Slatina 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Smještaj 

Starije osobe 
I. stupanj (starije osobe): 10/0 
III. stupanj (starije osobe): 12/0 
Teško bolesne odrasle osobe: 2/0 

24 0 

ORGANIZACIJA 
SLIJEPIH 
VIROVITIČKO-
PODRAVSKE 
ŽUPANIJE 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Osobna asistencija Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) - Videći pratitelj 3000 3000 

S.O.S. - 
SAVJETOVANJE, 
OSNAŽIVANJE, 
SURADNJA 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Savjetovanje Žrtve nasilja u obitelji 0 0 

SAŠA POČIĆ Virovitica 

Fizička osoba 
kao 
profesionalna 
djelatnost 

Smještaj Starije osobe 20 0 

Udruga Dijabetes 
klub tip 1 Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
2346/1320 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 2346/1320 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) - Videći pratitelj: 2346/600 

7.038 3.240 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

Udruga distrofičara 
Virovitica 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
3360/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 3360/0 

6.720 0 

UDRUGA INVALIDA 
RADA Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Psihosocijalna podrška 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) 0 0 

Savjetovanje Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) 0 0 

UDRUGA OSOBA S 
INTELEKTUALNIM 
TEŠKOĆAMA Jaglac 
ORAHOVICA 

Orahovica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Boravak - Poludnevni boravak Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) 25 25 

Osobna asistencija 

Osobni asistent 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 0/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 5280/5280 

5280 5280 

UDRUGA OSOBA S 
INTELEKTUALNIM 
TEŠKOĆAMA 
VRETENAC, SLATINA 

Slatina 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga pravna 
osoba 

Boravak - Poludnevni boravak Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) 

18 10 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
1320/1320 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 1320/1320 

2.640 2.640 

Psihosocijalna podrška 

Djeca sa teškoćama u razvoju 
Individualno kod pružatelja usluge: 0/0 
Grupno kod pružatelja usluge: 0/0 
 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) 
Individualno kod pružatelja usluge: 0/0 
Grupno kod pružatelja usluge: 0/0 

0 0 
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Naziv Sjedište/lokacija 
pružanja usluge 

Vrsta 
pružatelja 

Vrsta socijalne usluge Vrsta korisnika Utvrđen 
kapacitet 

Ugovoren 
kapacitet 

UDRUGA OSOBA S 
INVALIDITETOM 
INKLUZIJA 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga 
pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Osobni asistent 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
2288/2288 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 2288/2288 

4.576 4.576 

UDRUGA OSOBA S 
INVALIDITETOM 
SLATINA 

Slatina 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga 
pravna 
osoba 

Pomoć u kući 

Starije osobe 
Obavljanje kućnih poslova: 0/276 
Održavanje osobne higijene: 0/81 
Zadovoljavanje drugih svakodnevnih potreba: 0/19 

0 376 

Boravak Starije osobe - Poludnevni boravak 0 0 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
6100/4500 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 6100/4500 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje) - Videći pratitelj: 0/300 

12.200 9.300 

UDRUGA OSOBA S 
INVALIDITETOM 
VIROVITICA 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga 
pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Osobni asistent 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
3520/2464 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 3520/2464 

7.040 5.292 

Udruga osoba sa 
invaliditetom PUT U 
ŽIVOT 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga 
pravna 
osoba 

Osobna asistencija 
Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 1644/0 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 1644/0 

3.288 0 

UDRUGA 
TJELESNIH 
INVALIDA 
VIROVITIČKO-
PODRAVSKE 
ŽUPANIJE 

Virovitica 

Udruga, 
vjerska 
zajednica i 
druga 
pravna 
osoba 

Osobna asistencija 

Odrasle osobe s invaliditetom (mentalno oštećenje): 
2070/2070 
Odrasle osobe s invaliditetom (tjelesno, intelektualno, 
osjetilno oštećenje): 2070/2070 

4.140 4.140 
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Izvor: Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava, obitelji i socijalne politike; Registar pružatelja 



 

U nastavku je prikazan popis pružatelja socijalnih i drugih usluga koji su dio sustava 
socijalne skrbi i oni koji provode projektne i inovativne aktivnosti u području socijalne 
skrbi na području Virovitičko-podravske županije. Ovaj popis obuhvaća ukupno 144 
organizacija/tijelo iz javnog, privatnog i civilnog sektora, koje svojim radom doprinose 
kvaliteti i dostupnosti socijalnih usluga u županiji. 

Tablica 22 Ostali pružatelji usluga na području Virovitičko – podravske županije 

Organizacija/Institucija Sjedište/lokacija pružanja 
usluge 

INSTITUCIJE I TIJELA 
Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike Zagreb/VPŽ 

Hrvatski zavod za socijalni rad, Područni ured Virovitica 

Virovitica/ Područni ured 
Virovitica, kao sjedište 

županijske službe, obuhvaćen 
je nadležnošću županijske 

službe Virovitica 

Hrvatski zavod za socijalni rad, Područni ured Slatina 

Slatina/ Gradovi Slatina i 
Orahovica i općine Čađavica, 

Mikleuš, Nova Bukovica, 
Sopje, Voćin, Crnac, Čačinci i 

Zdenci 
Hrvatski zavod za zapošljavanje, Područni ured Virovitica Virovitica/VPŽ 
Obiteljski centar, Područna služba Virovitičko – podravske županije Virovitica/VPŽ 
Županijski tim za sprječavanje i borbu protiv nasilja nad ženama i nasilja u obitelji 
Virovitičko-podravske županije 

Virovitica/VPŽ 

Savjet za socijalnu skrb Virovitičko-podravske županije Virovitica/VPŽ 
Virovitičko – podravska županija Virovitica/VPŽ 
Ministarstvo unutarnjih poslova, Policijska uprava Virovitičko -podravske 
županije Virovitica/VPŽ 

Zavod za javno zdravstvo Virovitičko – podravske županije Sveti Rok Virovitica/VPŽ 
Područni odjel Ministarstva hrvatskih branitelja, Centar za psihosocijalnu pomoć Virovitica/VPŽ 
Opća bolnica Virovitica Virovitica/VPŽ 
Nacionalni centar za psihotraumu u Zagrebu smješten pri KBC Zagreb Zagreb/VPŽ 

Ministarstvo znanosti, obrazovanja i mladih Republike Hrvatske Zagreb/VPŽ 

Ministarstvo hrvatskih branitelja Zagreb/VPŽ 

UDRUGE 
Dijabetička udruga Orahovica Orahovica 
Dijabetička udruga Slatina Slatina 
Dom zdravlja Virovitičko – podravske županije Virovitica 
Društvo Naša djeca Čačinci Čačinci 
Društvo naša djeca Mikleuš Mikleuš 
Društvo Naša djeca Slatina Slatina 
Društvo naša djeca Virovitica Virovitica 
Društvo psihologa Virovitičko-podravske županije  Virovitica 
Društvo za sportsku rekreaciju, fitness i body building "3D Delts" Virovitica 
Društvo Žena Bukovčanke Špišić Bukovica 
Globalni institut optimizma - SLAVUJ Pitomača 
Gradski ogranak udruge hrvatskih dragovoljaca Domovinskog rata Grada Slatine Slatina 

HCK - Gradsko društvo Crvenog križa Orahovica 

Orahovica 
Lokacija: Grad Orahovica 
I općine Čačinci, Crnac i 

Zdenci 
Hrvatska udruga za prevenciju suicida Virovitica 
Hrvatski časnički zbor Grada Orahovica Orahovica 
Hrvatski časnički zbor Grada Slatine Slatina 
Hrvatski časnički zbor Grada Virovitice Virovitica 
Hrvatski domobran udruga ratnih veterana Slatina Slatina 
Hrvatski domobran, udruga ratnih veterana - VIROVITICA Virovitica 
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Humanitarna udruga podravsko sunce Pitomača 
Humanitarna udruga Slatinsko srce Slatina 
Klub liječenih alkoholičara Pitomača Pitomača 
Klub mladih Virovitica Virovitica 
Kreativna udruga za likovno-edukativne aktivnosti Hrvatska  Leah design Borova 
Kulturna udruga Kreativa, Edukativa, Aktiva Suhopolje 
Kulturno-umjetnički centra Virovitica Virovitica 
Liga protiv raka Virovitičko – podravske županije Virovitica 
Lions club "Slatina" Slatina 
Logopedska dijagnostika i terapija LOG-KOD Virovitica 
Logopedski kabinet Logoučilica Virovitica 
Lokalna akcijska grupa MARINIANIS Slatina 
Lokalna akcijska grupa Papuk Orahovica 
Lokalna akcijska grupa Virovitički prsten Virovitica 
MALI ŠARAN - Udruga za promicanje slatkovodnog ribnjačarstva, prehrane 
slatkovodnom ribom, očuvanjem okoliša i održivog razvoja 

Orahovica 

Matica umirovljenika Hrvatske udruge umirovljenika mjesnog odbora Čemernica Virovitica 
Matica umirovljenika Virovitičko – podravske županije Virovitica 
Moto klub "KUMOVI" VIROVITICA Virovitica 
Nostra Silva Slatina 
Odred izviđača Lisice Slatina 
Općinski ogranak udruge hrvatskih dragovoljaca Domovinskog rata Općine 
Sopje 

Sopje 

Orahovačka udruga umirovljenika i starijih osoba Orahovica Orahovica 
PRO VITA 4+ Slatina 
Romska udruga "Munhro ilo“ Pitomača 
Rotary Club Virovitica Virovitica 
Slatinska udruga invalida Slatina 
Sportski klub slijepih Život Virovitica 
Studijski institut za novinarstvo, kulturu i obrazovanje  Virovitica 
Udruga "SLAVONSKO SRCE" Špišić Bukovica 
Udruga 81. GARDIJSKE BOJNE - "KUMOVI" Virovitica 
Udruga antifašista i antifašističkih boraca Orahovice Orahovica 
Udruga antifašističkih boraca i antifašista Virovitica Virovitica 
Udruga dijabetičara Virovitica Virovitica 
Udruga dijaliziranih i transplantiranih bubrežnih bolesnika Virovitičko-podravske 
županije 

Virovitica 

Udruga djece hrvatskih branitelja Virovitičko-podravske županije Slatina 
Udruga dragovoljaca i veterana Domovinskog rata ogranak Gradina Gradina 
Udruga dragovoljaca i veterana Domovinskog rata ogranak Slatina Slatina 
Udruga dragovoljaca i veterana Domovinskog rata ogranak Voćin Voćin 
Udruga dragovoljaca i veterana domovinskog rata podružnica Virovitičko-
podravske županije 

Virovitica 

Udruga EDUKOS Virovitica 
Udruga gluhih i nagluhih Virovitica 
Udruga hrvatski branitelja Slatina 
Udruga hrvatski domobran Orahovica Orahovica 
Udruga hrvatskih branitelja Domovinskog rata općine Gradina "Karaula" Novi 
Gradac 

Gradina 

Udruga hrvatskih branitelja dragovoljaca Domovinskog rata policijske postaje 
Orahovica 1990-1991 

Čačinci 

Udruga Hrvatskih branitelja dragovoljaca i veterana Domovinskog rata Orahovica Orahovica 
Udruga hrvatskih branitelja i dragovoljaca domovinskog rata Duga Međa Zdenci 
Udruga hrvatskih branitelja i dragovoljaca Domovinskog rata općine Nova 
Bukovica 

Nova Bukovica 

Udruga hrvatskih branitelja liječenih od posttraumatskog stresnog poremećaja 
Virovitičko-podravske županije 

Orahovica 

Udruga hrvatskih branitelja Općine Crnac Crnac 
Udruga hrvatskih branitelja-dragovoljaca Domovinskog rata - Klub "50. 
samostalni bataljun Virovitica" 

Virovitica 
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Udruga hrvatskih veterana Domovinskog rata 2. Bojne 132. Brigade hrvatske 
vojske Orahovica 

Orahovica 

Udruga hrvatskih vojnih invalida Domovinskog rata Orahovica Orahovica 
Udruga hrvatskih vojnih invalida Domovinskog rata Slatina Slatina 
Udruga hrvatskih vojnih invalida Domovinskog rata Virovitica Virovitica 
Udruga informatičara i tehničara Nova Bukovica Nova Bukovica 
Udruga Kase uzajamne pomoći Gimnazije Petra Preradovića Virovitica Virovitica 
Udruga maratonaca Virovitičko-podravske županije "Glasnici istine" Slatina 
Udruga Matice hrvatskih umirovljenika Općine Pitomača Pitomača 
Udruga Matice hrvatskih umirovljenika Općine Suhopolje Suhopolje 
Udruga medicinara Opće bolnice Virovitica "VIRUMED" Slatina 
Udruga Mi smo istog roda ali drugih narodnih običaja Gradina 
Udruga mladih KRIK Slatina Slatina 
Udruga ratnih veterana 1.Gardijske brigade Tigrovi-Virovitičko-podravske 
županije 

Slatina 

Udruga Renđeri Papuka Orahovica 
Udruga roditelja i skrbnika djece s teškoćama u razvoju i osoba s invaliditetom 
"Budi mi prijatelj 

Virovitica 

Udruga roditelja poginulih branitelja Domovinskog rata Slatina Slatina 
Udruga specijalne policije iz Domovinskog rata ORAO  Orahovica 
Udruga udovica Hrvatskih branitelja iz Domovinskog rata RH Virovitica 
Udruga Umirovljenik Slatina 
Udruga umirovljenika Hrvatske Grad Orahovica Orahovica 
Udruga umirovljenika Hrvatske Grada Virovitica Virovitica 
Udruga umirovljenika Hrvatske Špišić Bukovica Špišić Bukovica 
Udruga umirovljenika Matija Gubec Virovitica Virovitica 
Udruga umirovljenika Milanovac Virovitica 
Udruga umirovljenika Ministarstva unutarnjih poslova Republike Hrvatske – PU 
VPŽ 

Virovitica 

Udruga umirovljenika mjesnog odbora Čemernica Virovitica 
Udruga umirovljenika mjesnog odbora Golo brdo Virovitica 
Udruga umirovljenika mjesnog odbora Korija Špišić Bukovica 
Udruga umirovljenika mjesnog odbora Podgorje Podgorje 
Udruga umirovljenika mjesnog odbora Sveti Đurađ Virovitica 
Udruga umirovljenika općine Čačinci Čačinci 
Udruga umirovljenika Općine Gradina Gradina 
Udruga umirovljenika Općine Lukač Lukač 
Udruga umirovljenika Općine Zdenci Zdenci 
Udruga umirovljenika Rezovac Virovitica 
Udruga umirovljenika Slatina Slatina 
Udruga umirovljenika Vijeća mjesnog odbora Rezovačke Krčevine Virovitica 
Udruga umirovljenika Voćin Voćin 
Udruga veterana vojne policije iz Domovinskog rata Virovitičko-podravske 
županije 

Slatina 

Udruga za Down sindrom Virovitičko-podravske županije Virovitica 
Udruga za obrazovanje i održivi razvoj - "UZOOR" Slatina 
Udruga za pomoć osobama s invaliditetom Orahovica 
Udruga za promicanje Biblijske riječi za svakodnevni život Knjiga nad knjigama Virovitica 
Udruga za promicanje i zaštitu ljudskih prava SMS – sve možeš sam Virovitica 
Udruga za promicanje kvalitete življenja Putokaz Slatina 
Udruga za razvoj i promicanje inovacija Lunas spectrum Virovitica 
Udruga za razvoj lokalne zajednice RAST Voćin 
Udruga za zaštitu životinja Laki  Virovitica 
Udruga žena "Hrvatske Sokolice" Orahovica Orahovica 
Udruga žena Bukovica u srcu  Nova Bukovica 
Udruga Živi život Virovitica 
Udruženje klubova liječenih alkoholičara Slatina Slatina 
Udruženje klubova liječenih alkoholičara Virovitičko – podravske županije Virovitica 
Zajednica udruga antifašističkih boraca i antifašista Virovitičko-podravske 
županije 

Virovitica 

Zajednica udruga i članova hrvatskih vojnih invalida Domovinskog rata VPŽ Virovitica 
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Zavičajni klub Slankamenaca  Suhopolje 
Zavod za hitnu medicinu Virovitičko – podravske županije  Virovitica 
Županijska podružnica udruge hrvatskih dragovoljaca Domovinskog rata 
Virovitičko-podravske županije 

Slatina 

Županijski volonterski centar Bonum Virovitica 
Izvor: Ministarstva pravosuđa, uprave i digitalne transformacije - Registar udruga socijalna djelatnost, branitelj i 
stradalnici te zaštita zdravlja te obrazovanja; obrada autor 

 
Ove organizacije usmjerene socijalnoj skrbi, zaštiti zdravlja, obrazovanja i brige o 
braniteljima i stradalačke populacije uz pružatelje usluga iz Registra pružatelja pružaju 
usluge koje su komplementarne onima definiranima Zakonom o socijalnoj skrbi, 
proširujući tako sveobuhvatnu podršku korisnicima. Njihov rad omogućava bolju 
prilagodbu specifičnim potrebama različitih korisničkih skupina što bliže njima, a često 
se temelji na inovativnim pristupima i projektnom financiranju. Kroz suradnju svih 
identificiranih dionika iz sustav socijalne skrbi i povezanih sektora, sam sustav postaje 
fleksibilniji, efikasniji i inkluzivniji, čime se značajno unapređuje kvaliteta života svih 
građana Virovitičko-podravske županije. 

Zaključno, analiza socijalnih usluga u jedinicama lokalne samouprave Virovitičko-
podravske županije otkrila je razlike u razini razvijenosti i dostupnosti socijalnih 
programa, s naglaskom na ograničenu ponudu u ruralnim područjima. Unatoč uloženim 
sredstvima, polovica JLS-ova ne osigurava adekvatne resurse za pružatelje usluga, dok 
trećina prepoznaje potrebu za proširenjem ponude. Najveći izazovi odnose se na općine 
u kojima usluge gotovo ne postoje, poput Gradine i Nove Bukovice, što zahtijeva hitne 
intervencije kroz strateška ulaganja i međusobnu suradnju. 
 
Za daljnji razvoj, ključan je fokus na povećanju ravnomjernosti pristupa uslugama, 
jačanju financijske podrške i uspostavi regionalnih mreža suradnje. Ovi koraci omogućit 
će održivi razvoj socijalne skrbi, smanjenje nejednakosti među područjima te podizanje 
ukupne kvalitete života za najranjivije skupine stanovnika županije. 
 
Promatramo li na razini cijele županije prepoznaju se određeni oblici dobre prakse i 
unaprjeđenja socijalnih usluga, ali su istovremeno identificirani značajni prostori za 
daljnji razvoj i sustavno jačanje kapaciteta kako bi se osigurala održivost i kvaliteta 
usluga. 
 
Poticanje izvrsnosti i primjeri dobre prakse 
Izvrsnost na razini pružatelja usluga, potrebno je poticati uspostavom kontinuiranih 
programa podrške jačanju kapaciteta na razini jedinica lokalne samouprave, povezivanju 
s obrazovnim institucijama i akademskom zajednicom te njihovoj promociji na 
nacionalnoj i međunarodnoj razini. 
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Briga o stručnjacima i paraprofesionalcima 
Sustav podrške stručnjacima i paraprofesionalcima u socijalnim uslugama nije dovoljno 
razvijen. Postoji značajan nedostatak stručnog kadra u područjima osobne asistencije, 
psihološke podrške, logopedije, socijalnog rada i rehabilitacije, što otežava odgovaranje 
na rastuće potrebe korisnika. Iako postoje određene inicijative, potrebno je osigurati 
sustavnu podršku za privlačenje i zadržavanje stručnjaka putem stipendiranja, edukacija 
i boljih radnih uvjeta. To je ključno za privlačenje i zadržavanje stručnjaka u ovom sektoru. 
Istaknuta je važnost edukacije, supervizije, a posebice podrška osoblju koja je u prvom 
kontaktu s korisnicima. Jedinstven pristup i financiranje kontinuiranog profesionalnog 
razvoja i podrške osigurat će da stručnjaci održavaju visoke standarde usluga. 
 
Javna promocija socijalnih usluga i podrška pružateljima 
Važno je da županija i jedinice lokalne samouprave, zajedno s nadležnim tijelima u 
sustavu aktivnije promoviraju socijalne usluge i zagovaraju unaprjeđenje položaja 
pružatelja usluga. Javna promocija, podizanje svijesti i aktivno zagovaranje ključno su za 
stvaranje održivog sustava koji može odgovoriti na potrebe zajednice. 
 
Upravljanje 
Savjet za socijalnu skrb Virovitičko-podravske županije, kao koordinativno tijelo, ključan 
je za osiguranje cjelovitog i učinkovitog razvoja socijalnih usluga, no njegovo djelovanje 
potrebno je dodatno unaprijediti. Procesi praćenja i evaluacije trenutno su nedovoljno 
razvijeni, a nova metodologija socijalnog planiranja donosi značajan iskorak u odnosu na 
dosadašnje prakse. Nova metodologija uvodi promjene u evidentiranju i praćenju 
korisnika, čime se povećavaju zahtjevi prema pružateljima socijalnih usluga.  
Stoga je potrebno da se u narednom razdoblju nakon uspostave socijalnih planova na 
županijskim razinama na nacionalnoj razini provede ex-post analiza metodologije, koja 
će biti podloga za uspostavu jedinstvenog sustava za praćenje pokazatelja prema novoj 
metodologiji. Dodatno tek po uspostavi i aktivnog Registra pružatelja usluga, možemo 
govoriti o učinkovitosti sustava i efikasnijoj evidenciji korisnika i broju pruženih usluga. 
Ovim pristupom Županiji bi se osigurao realan pregled stanja, čime bi se osiguralo 
donošenje informiranih odluka i daljnje unaprjeđenje socijalnih usluga.  
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4. CILJEVI, MJERE I AKTIVNOSTI 
 
U promišljanju ciljeva i mjera razvoja socijalnih usluga za trogodišnje razdoblje, 
postavljena je jasna vizija – stvoriti vitalnu i uključivu zajednicu u Virovitičko-podravskoj 
županiji, gdje će svaki pojedinac i obitelj imati priliku za dostojanstven i kvalitetan život. 
Ova vizija usmjerena je na oblikovanje društva u kojem će svi stanovnici, a osobito ranjive 
skupine, dobiti odgovarajuću podršku i priliku za aktivno sudjelovanje u društvu. 
Povećanje dostupnosti, učinkovitosti i održivosti socijalnih usluga ključ je za ostvarenje 
te vizije. 
 
Misija koja nas vodi je osigurati sveobuhvatan sustav socijalnih usluga koji odgovara 
specifičnim potrebama naše zajednice, uz promicanje dobrobiti i samostalnosti svih 
stanovnika Virovitičko-podravske županije. Naša predanost leži u kontinuiranom 
praćenju i unapređenju mreže pružatelja socijalnih usluga, uz korištenje lokalnih, 
regionalnih, nacionalnih i europskih resursa. Tako se osigurava pravovremena i 
učinkovita podrška za sve članove zajednice koji su u potrebi. 
 
Kako bi se ova vizija i misija ostvarili, u planiranju ciljeva i mjera razvoja socijalnih usluga 
promatrali su se financijski i ljudski resursi, primjenjujući integrirani pristup koji osigurava 
uravnoteženost između zahtjeva politika (top-down) i potreba korisnika (bottom-up). Ovaj 
pristup omogućuje postizanje optimalnih rješenja, prilagođenih lokalnim uvjetima i 
stvarnim potrebama korisnika socijalnih usluga. 
 
Prioriteti i smjer razvoja socijalnih usluga u sljedećem trogodišnjem razdoblju jasno su 
definirani kako bi se argumentirala vizija razvoja socijalne skrbi, ali i ključne promjene u 
opsegu i pristupu socijalnih usluga koje želimo promicati u budućnosti. Te promjene 
uključuju povećanje dostupnosti socijalnih usluga te jačanje kapaciteta pružatelja, čime 
osiguravamo održivost njihovog rada. 
 
Nakon uvodnog dijela, u nastavku su razrađeni ostvarivi ciljevi, mjere, aktivnosti te 
povezani mjerljivi indikatori i izvori financiranja u trogodišnjem razdoblju provedbe ovog 
socijalnog plana.  
 
Ciljevi su podijeljeni na one usmjerene na povećanje dostupnosti i unaprijeđenije 
socijalnih usluga te na one koji su usmjereni na jačanje kapaciteta pružatelja usluga i 
podržavanje održivosti njihovog rada. Ovaj strateški pristup osigurava da će Virovitičko-
podravska županija biti mjesto gdje svi, posebno oni najranjiviji, imaju pristup kvalitetnim 
i održivim socijalnim uslugama.  
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Posebni cilj 1 Otvorenost i dostupnost građanima 
Pokazatelj ostvarenosti cilja 2 Povećanje broja informiranih građana i pruženih informacija 
Mjera 1.1. Indikator 

realizacije mjere 
Aktivnosti Nositelji/sunositelji 

aktivnosti 
Izvori financiranja 

Osnivanje 
informativnog 
centra 

Broj informiranih 
građana 

Aktivnost 1.1.1 
Izrada zasebne 
internetske 
stranice u sklopu 
službene stranice 
Županije 

Virovitičko-
podravska 
županija, 
JLS, pružatelji 
usluga, Hrvatski 
zavod za socijalni 
rad, Obiteljski 
centar, Zavod za 
javno zdravstvo 
Sveti Rok 
Virovitičko-
podravske 
županije, vanjski 
stručnjaci 

Očekuje se 
informiranje 500 
građana godišnje 
kroz online 
resurse 
Proračun 
Županije  
EU fondovi 

Aktivnost 1.1.2. 
Izrada vodiča o 
pravima i 
dostupnim 
uslugama prema 
vrsti korisnika 

Virovitičko-
podravska 
županija, 
JLS, pružatelji 
usluga, Hrvatski 
zavod za socijalni 
rad, Obiteljski 
centar, Zavod za 
javno zdravstvo 
Sveti Rok 
Virovitičko-
podravske 
županije, vanjski 
stručnjaci 

Planira se 
obuhvatiti 500 
korisnika 
Državni proračun, 
proračuni JLP(R)S,  
EU fondovi 
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Posebni cilj 2 Unaprjeđenje socijalnih usluga i infrastrukture za djecu i mlade te odrasle 
Pokazatelj ostvarenosti cilja 2 Povećanje dostupnosti i kvalitete socijalnih usluga za djecu i mlade 
te odrasle 
Mjera 2.1. Indikator 

realizacije mjere 
Aktivnosti Nositelji/sunositelji 

aktivnosti 
Izvori financiranja 

Izgradnja centra 
za pružanje 
usluga u 
zajednici 

Broj izrađene 
projektno – 
tehničke  
dokumentacije za 
novi centar 

Aktivnost 2.1.1.  
Ispitivanje 
potreba i 
planiranje usluga  

Virovitičko-
podravska 
županija, Područni 
uredi Hrvatskog 
zavoda za socijalni 
rad Virovitica i 
Slatina 

Planira se 
obuhvatiti oko 
100 korisnika 
Državni proračun, 
proračuni JLP(R)S,  
EU fondovi 

Aktivnost 2.1.2.  
Izrada projektno – 
tehničke 
dokumentacije 

Virovitičko-
podravska 
županija, suradnja 
s lokalnim 
samoupravama 

Planira se 
obuhvatiti oko 
200 korisnika 
Državni proračun, 
EU fondovi 

Mjera 2.2.     

Povećanje 
kvalitete života 
kroz edukaciju, 
zapošljavanje i 
aktivnosti za 
djecu i mlade 

Broj angažiranih 
stručnjaka i 
obuhvaćenih 
djece i mladih 
kroz programe i 
aktivnosti 

Aktivnost 2.2.1.  
Edukacija i 
zapošljavanje 
stručnog osoblja 

Pružatelji socijalnih 
usluga, 
Virovitičko-
podravska županija 
Ustanove za 
obrazovanje 

Planira se 
zaposliti i 
educirati 20 novih 
stručnjaka za rad 
s djecom i 
mladima 
Europski socijalni 
fond, Županijski 
proračun 

Aktivnost 2.2.2 
Organizacija 
sportskih 
radionica 

Županijske 
sportske udruge, 
Područni uredi 
Hrvatskog zavoda 
za socijalni rad 
Virovitica i Slatina, 
Zavod za javno 
zdravstvo Sveti Rok 
Virovitičko - 
podravske županije 

Planira se uključiti 
oko 150 djece i 
mladih  
Županijski 
proračun, 
proračuni JLP(R)S, 
donacije lokalnih 
poduzeća 

Aktivnost 2.2.3 
Program 
cjelodnevne škole 
– pružanje 
besplatnih 
izvanškolskih 
aktivnosti za 
svakog učenika 

Virovitičko-
podravska županija  
Obrazovne 
ustanove 

Planira se 
obuhvatiti oko 
1000 učenika  
Državni proračun, 
proračuni JLS 

Mjera 2.3     

Razvoj 
inovativnih 
usluga 

Broj novih usluga 
za podršku 
ranjivim 
skupinama 

Aktivnost 2.3.1 
Usluga odmora 
od skrbi 
(privremeni 
smještaj) 

Virovitičko-
podravska 
županija, Područni 
uredi Hrvatskog 
zavoda za socijalni 
rad Virovitica i 
Slatina, pružatelji 
usluga 

Planira se 
obuhvatiti 34 
korisnika 
EU fondovi, 
Pružatelji usluga 
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Aktivnost 2.3.2 
Grupna podrška 
roditeljima putem 
pružanja usluga 
odmora od skrbi 

Virovitičko-
podravska 
županija, Područni 
uredi Hrvatskog 
zavoda za socijalni 
rad Virovitica i 
Slatina, pružatelji 
usluga 

Planira se 
obuhvatiti 34 
korisnika 
EU fondovi, 
Pružatelji usluga 

Aktivnost 2.3.3 
Provođenje 
edukacijskih 
programa 
usmjerenih na 
odgovorno 
roditeljstvo 
putem, 
predavanja i 
radionica 

Virovitičko-
podravska 
županija, odgojno-
obrazovne 
ustanove  
Obiteljski centar 
Zavod za javno 
zdravstvo Sveti Rok 
Virovitičko - 
podravske 
županije, 
zdravstvene 
ustanove 

Planira se 
obuhvatiti 100 
korisnika 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun 

Aktivnost 2.3.4 
Provođenje 
preventivnih 
programa u 
školama 

Virovitičko-
podravska 
županija, odgojno 
obrazovne 
ustanove 
Zavod za javno 
zdravstvo Sveti Rok 
Virovitičko - 
podravske 
županije, udruge 

Planira se 
obuhvatiti oko 
1000 korisnika 
Državni proračun 
Županijski 
proračun 

Mjera 2.4     
Proširenje 
infrastrukturnih 
kapaciteta 

Broj novih i 
adaptiranih  
socijalnih stanova 

Aktivnost 2.4.1 
Izgradnja 
socijalnih stanova 

JLS 
Grad Virovitica 
Grad Slatina 

Očekuje se 
obuhvatiti 20 
korisnika 
Državni proračun, 
proračuni JLS,  
EU fondovi 

Aktivnost 2.4.2 
Adaptacija 
postojećih 
stanova 

JLS 
Grad Virovitica 
Grad Slatina 

Planira se 
obuhvatiti 20 
korisnika 
Državni proračun, 
proračuni JLS,  
EU fondovi 
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Posebni cilj 3 Unaprijediti socijalne usluge i infrastrukturu za stare i nemoćne 
Pokazatelj ostvarenosti cilja 3 Povećanje dostupnosti i kvalitete socijalnih usluga za starije osobe 
i nemoćne 
Mjera 3.1. Indikator 

realizacije mjere 
Aktivnosti Nositelji/sunositelji 

aktivnosti 
Izvori financiranja 

Uspostava 
mobilnih timova 
za starije i 
nemoćne 

Povećanje broja 
korisnika usluga 
mobilne skrbi za 
starije i nemoćne 

Aktivnost 3.1.2.  
Nabava vozila 
prilagođenih 
korisnicima 

Pružatelji usluga Planira se nabaviti 
vozilo za mobilne 
timove 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun,  
EU fondovi 

Aktivnost 3.1.3. 
Razvoj usluge 
prijevoza 
posebice radi 
mobilnosti osoba 
iz ruralnih krajeva 

Pružatelji usluga Očekuje se 
obuhvatiti 50 
korisnika 
Vlastita sredstva 
EU fondovi 

Mjera 3.2     
Proširenje 
infrastrukturnih 
kapaciteta 
socijalnih usluga 
za starije i 
nemoćne 

Broj novih 
smještajnih 
kapaciteta 

Aktivnost 3.2.1. 
Proširenje 
kapaciteta u 
domovima i 
centrima za 
starije osobe i 
nemoćne 

Domovi za starije i 
nemoćne osobe 

Očekuje se 
obuhvatiti 100 
korisnika 
Vlastita sredstva 
pružatelja usluge, 
Državni proračun, 
Županjski 
proračun, EU 
fondovi 

Broj stambenih 
jedinica 

Aktivnost 3.2.2. 
Povećanje 
kapaciteta za 
organizirano 
stanovanje uz 
podršku u 
stambenim 
jedinicama za 
osobe s 
invaliditetom 

Pružatelji usluga U planu je 
renoviranje i 
prilagodba stana 

EU fondovi, 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun 

Mjera 3.3     
Razvoj inovativnih 
usluga za starije i 
nemoćne 

Broj novih usluga Aktivnost 3.3.1. 
Organiziranje 
dnevnih aktivnosti 
za starije osobe 
na razinama 
lokalne zajednice 

Virovitičko-
podravska 
županija, JLS, 
Pružatelji usluga, 
Zavod za javno 
zdravstvo Sveti Rok 
Virovitičko - 
podravske 
županije, Sportska 
zajednica 

Očekuje se 
obuhvatiti 100 
korisnika 
Županijski 
proračun 
Proračun JLS 
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Posebni cilj 4 Osigurati dostupnu i dostatnu palijativnu skrb 
Pokazatelj ostvarenosti cilja 4 Povećanje dostupnosti i kvalitete palijativne skrbi 
Mjera 4.1. Indikator 

realizacije mjere 
Aktivnosti Nositelji/sunositelji 

aktivnosti 
Izvori financiranja 

Proširenje 
kapaciteta i 
usluga palijativne 
skrbi 

Broj korisnika 
obuhvaćenih 
proširenim 
uslugama 
palijativne skrbi 
putem stručnog 
osoblja, mobilnih 
timova i dodatnih 
smještajnih 
kapaciteta 

Aktivnost 4.1.1 
Edukacija i 
zapošljavanje 
stručnog osoblja 

Virovitičko-
podravska 
županija, JLS, 
pružatelji usluga 
socijalne skrbi, 
Dom zdravlja 
Virovitičko-
podravske županije 

Planira se 
edukacija i 
zapošljavanje 5 
stručnjaka 
Državni proračun, 
proračuni JLP(R)S,  
EU fondovi 

Aktivnost 4.1.2.  
Nabava vozila i 
medicinskih 
pomagala za 
mobilne timove 

Virovitičko-
podravska 
županija, 
Dom zdravlja 
Virovitičko-
podravske županije 

Planira se nabaviti 
vozilo i 
medicinska 
pomagala za 
mobilne timove 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun,  
EU fondovi 

Aktivnost 4.1.3.  
Povećanje 
smještajnih 
kapaciteta za 
palijativnu skrb 

Virovitičko-
podravska 
županija, JLS, 
pružatelji usluga, 
Dom zdravlja 
Virovitičko-
podravske županije 

Očekuje 
proširenje za oko 
20 korisnika 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun,  
EU fondovi 

Aktivnost 4.1.4. 
Prenamjena 
prostora u prostor 
palijativne skrbi 

Virovitičko-
podravska 
županija, Dom 
zdravlja Virovitičko-
podravske županije 

Planira se 
prenamijeniti 
postojeći prostor 
u prostor za 
palijativnu skrb 
Državni proračun, 
Županijski 
proračun 

Aktivnost 4.1.5. 
Opremanje 
prostora 
stacionara za 
palijativnu skrb 

Virovitičko-
podravska 
županija, 
Dom zdravlja 
Virovitičko-
podravske županije 

Planira se 
opremiti 
stacionar za 
smještaj  8 
palijativnih 
bolesnika  
Državni proračun, 
Županijski 
proračun 
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Posebni cilj 5 Praćenje zdravstvenog i socijalnog stanja hrvatske braniteljske i stradalničke 
populacije 
Pokazatelj ostvarenosti cilja 5 Povećanje dostupnosti i kvalitete usluga 
Mjera 5.1. Indikator realizacije 

mjere 
Aktivnosti Nositelji/sunositelji 

aktivnosti 
Izvori 
financiranja 

Proširenje 
kapaciteta i 
usluga za 
braniteljsku i 
stradalničke 
populacije 

Broj korisnika 
obuhvaćenih 
proširenim 
kapacitetima i 
uslugama 

Aktivnost 5.1.1 
Izgradnja i 
uspostava 
veteranskog 
centra u Virovitici 

Ministarstvo 
hrvatskih 
branitelja, Grad 
Virovitica 

Planira se 
edukacija i 
zapošljavanje 5 
stručnjaka 
Državni 
proračun, 
Proračun Grada 
Virovitica, 
EU fondovi 

Aktivnost 5.1.2.  
Provedba 
programa koji 
obuhvaćaju 
rehabilitacijske, 
sportske i 
rekreacijske, 
kulturne i 
društvene 
aktivnosti, 
boravak i 
smještaj te dr. 

Veteranski centar, 
Područni uredi 
Hrvatskog zavoda 
za socijalni rad 
Virovitica i Slatina, 
Zavod za javno 
zdravstvo Sveti Rok 
Virovitičko - 
podravske 
županije, Obiteljski 
centar i pružatelji 
usluga, 
organizacije 
civilnog društva 

Planira se 
obuhvatiti 
minimalno 50% 
hrvatske 
braniteljske i 
stradalničke 
populacije s 
područja 
županije 
Državni 
proračun,  
EU fondovi 

Mjera 5.2.     
Podrška 
programima i 
projektima  u 
području brige za 
branitelje 
Domovinskog 
rata i članove 
njihovih  
obitelji 

Broj braniteljskih 
programa/projekata 
koji su ostvarili 
pravo na 
sufinanciranje  
putem javnog 
natječaja 

Aktivnost 5.2.1. 
Promicanje 
vrijednosti 
Domovinskog 
rata 

Virovitičko-
podravska županija 
JLS 
Braniteljske udruge 

Raspisivanje 
natječaja te 
financiranje 
projekta 
braniteljskih 
udruga – 
minimalno 30 
projekta 
Proračun 
Županije i JLS  

 

  



133/143 
 

5. PRAĆENJE I EVALUACIJA SOCIJALNOG PLANA 
 
Praćenje provedbe Socijalnog plana Virovitičko - podravske županije organizirat će se 
kroz sustav indikatora koji omogućuju evaluaciju napretka prema zadanim ciljevima, a 
evaluacija će se temeljiti na sljedećim kriterijima: relevantnost, koherentnost, 
učinkovitost, djelotvornost i održivost. 
 
Relevantnost procjenjuje usklađenost strateškog plana s nadređenim politikama i 
smjernicama te njegovu prilagodbu potrebama korisnika socijalnih usluga. Koherentnost 
analizira usklađenost mjera i aktivnosti unutar plana te njihovu povezanost s drugim 
strategijama. Učinkovitost se odnosi na optimalno korištenje resursa, dok djelotvornost 
vrednuje postizanje očekivanih rezultata mjera. Održivost se procjenjuje na temelju 
dugoročne održivosti resursa potrebnih za provedbu mjera. 
 
Tijekom evaluacije koristit će se kvalitativne i kvantitativne metode. Kvalitativne metode 
obuhvaćaju desk analizu, analizu dionika, intervjue i fokus grupe, dok kvantitativne 
metode uključuju analizu podataka, protučinjeničnu analizu, studije slučaja, analizu 
podataka dobivenih iz intervjua/upitnika/fokus grupe, te analizu rezultata i procjene 
vrijednosti za novac. 

U slučaju promjene 
okolnosti koje mogu 
utjecati na provedbu 
plana, poput kašnjenja 
u korištenju fondova 
Europske unije, 
društvenih, ekoloških, 
ekonomskih i 
zdravstvenih kriza, što 
utječe i na demografske 
izazove i odljev radne 
snage, predviđa se 
mogućnost revizije 

plana.  
 
Revizija podrazumijeva  prethodno vrednovanje ostvarenih rezultata i učinaka, te analizu 
metodološke usklađenosti i 
usklađenosti s politikama i 
višim strateškim aktima na 
nacionalnoj razini te u skladu 
sa strateškim smjernicama 
Europske unije. 
 
Ovim pristupom Savjet za 
socijalnu skrb može donijeti 
odluku o reviziji socijalnog 
plana, temeljem relevantnih, 
točnih i provjerenih podataka.  
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Evaluacija će se provoditi godišnje za mjere definirane akcijskim planovima, dok će se 
trogodišnja evaluacija usmjeriti na ostvarenje strateških ciljeva. Akcijski planovi, koji se 
donose svake godine, sadržavat će konkretne mjere i aktivnosti usklađene s dinamikom 
donošenja proračuna te će biti integrirani u programe proračuna županija, jedinica 
lokalne samouprave i drugih relevantnih dionika nositelja/sunositelja aktivnosti i 
projekata. Putem obrazloženja općeg i posebnog dijela financijskog plana pojedinog 
dionika nositelja/sunositelja aktivnosti/projekta detaljnije će se obrazložiti aktivnosti i 
projekati zajedno s ciljevima i pokazateljima uspješnosti iz ovog akata strateškog 
planiranja. 
 
Godišnja i trogodišnja evaluacija omogućava kvalitetno praćenje i izvještavanje o 
postignutim rezultatima i učincima. Godišnja evaluacija biti će izvršena od strane 
nadležnog upravnog odjela županije za socijalnu skrb uz prezentaciju ostvarenih mjera i 
aktivnosti Savjetu za socijalnu skrb, dok će trogodišnja evaluacija po isteku Plana biti 
izvršena od strane neovisnih vanjskih stručnjaka.  
 
Ovaj sustav evaluacije osigurava transparentnost, unapređenje provedbe i dugoročnu 
održivosti usluga koje pružaju podršku najugroženijim skupinama stanovnika sa područja 
Virovitičko-podravske županije. 
 

Komunikacijski plan  
 
Komunikacijski plan promocije socijalnog plana Virovitičko-podravske županije će 
obuhvaćati različite komunikacijske kanale kako bi se osigurala učinkovita distribucija 
informacija o planu, njegovim ciljevima i postignućima. 
 
Kroz tradicionalne kanale, ključnu ulogu imat će lokalni mediji poput radija, televizije i 
tiskanih medija. Kroz te medije će se objavljivati važne informacije o socijalnom planu, 
uključujući inicijative i rezultate. Osim toga, javni događaji, kao što su okrugli stolovi, 
radionice i konferencije, pružit će priliku za izravnu interakciju s građanima, dionicima i 
institucijama. Ti će događaji biti dodatno promovirani putem medija kako bi se proširila 
svijest o socijalnom planu. 
 
Digitalni kanali također će biti ključni za promociju plana. Na službenoj internetskoj 
stranici županije bit će dostupno zasebno poglavlje posvećeno praćenju provedbe 
socijalnog plana, gdje će se redovito ažurirati informacije, izvještaji i akcijski planovi te 
informacije o socijalnim uslugama, pravima korisnika i pružateljima usluge socijalne 
skrbi. Društvene mreže poput Facebooka, Instagrama i LinkedIna omogućit će široku 
distribuciju informacija, uključujući fotografije s događanja i video materijale, čime će se 
potaknuti angažman lokalne zajednice. Također, redoviti newsletteri pružat će dionicima 
ažurirane informacije o napretku i postignućima socijalnog plana, s poveznicama na 
akcijske planove i detalje komunikacijskog plana. 
 
Akcijski planovi komunikacijskog plana uključuju medije, taktike i događanja. Medijska 
strategija osigurat će pravovremenu suradnju s lokalnim medijima radi objave ključnih 
rezultata socijalnog plana. Taktički pristup obuhvatit će korištenje različitih 
komunikacijskih formata, uključujući priopćenja za medije, članke, intervjue te 
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promocije na društvenim mrežama. Organizirat će se događaji poput javnih prezentacija, 
konferencija, radionica i seminara kako bi se informirali dionici i angažirali u provedbi 
plana. 
 
Definirat će godišnji raspored komunikacijskih aktivnosti, usklađen s aktivnostima i 
projektima unutar Akcijskog plana provedbe socijalnog plana. Potrebni resursi za 
provedbu komunikacijskog plana uključuju financijska sredstva za oglašavanje u 
medijima, produkciju promotivnih materijala i organizaciju događanja, kao i ljudske 
resurse za koordinaciju komunikacijskih aktivnosti. Tim za komunikaciju zadužen za 
implementaciju plana sastojat će se od koordinatora za odnose s javnošću, stručnjaka 
za digitalni marketing i voditelja pojedine aktivnosti/projekta definirano Planom. Svaki 
član tima imat će jasno definirane zadatke, od pripreme sadržaja do organizacije 
događanja i praćenja rezultata. Svaki kvartal bit će predviđene aktivnosti poput objava, 
događanja i promocija. 
 
Očekuje se da će plan rezultirati povećanjem informiranosti lokalne zajednice i ključnih 
dionika o ciljevima i napretku socijalnog plana, poticanjem aktivnog sudjelovanja dionika 
te jačanjem podrške javnosti i institucija kroz transparentnu komunikaciju i jasnu 
prezentaciju postignutih rezultata. Ovaj pristup osiguranja strateške promocije osigurat 
će jačanje osviještenosti javnosti i transparentnosti pri provedbi Socijalnog plana. 
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PRILOG 1 - SWOT analiza 
 
SWOT analiza predstavlja ključne smjernice za strateško planiranje i oblikovanje budućih 
prioriteta u području socijalne skrbi u Virovitičko-podravskoj županiji. 
 

Snage (eng. Strengths) 
➢ Mreža izvaninstitucionalnih usluga za djecu s teškoćama u razvoju i 
osobe s invaliditetom u većem djelu županije 
➢ Aktivna suradnja s lokalnim nevladinim organizacijama u pružanju 
socijalnih usluga 
➢ Iskustvo i stručnost zaposlenih u socijalnim ustanovama, udrugama 
te kod pružatelja usluga 
➢ Razvijena infrastruktura za smještaj odrasle osobe s mentalnim 

oštećenjem  
➢ Veća kvaliteta zdravstvenih usluga zahvaljujući dogradnji i novoj opremi Dnevne bolnice Opće 

bolnice Virovitica 
➢ Tradicionalna solidarnost među lokalnim zajednicama 

 
Virovitičko-podravska županija ima nekoliko značajnih snaga u području socijalnih 
usluga koje doprinose kvaliteti života ranjivih skupina. Jedna od ključnih prednosti je 
razvijena mreža izvaninstitucionalnih usluga za djecu s teškoćama u razvoju i osobe s 
invaliditetom, što omogućava pružanje podrške ovim skupinama u većem dijelu županije 
i olakšava njihovu integraciju u zajednicu. Također, postoji aktivna suradnja s lokalnim 
nevladinim organizacijama koje su uključene u pružanje socijalnih usluga, čime se 
dodatno obogaćuje spektar usluga dostupnih građanima. 
 
Osim toga, zaposlenici u socijalnim ustanovama, udrugama i kod pružatelja usluga 
posjeduju značajno iskustvo i stručnost, što osigurava kvalitetnu i stručnu podršku 
korisnicima. Infrastruktura za smještaj odraslih osoba s mentalnim oštećenjem također 
je dobro razvijena, što omogućava adekvatnu skrb i životne uvjete za one kojima je 
potrebna. 
 
Nadalje, kvaliteta zdravstvenih usluga u županiji značajno je unaprijeđena zahvaljujući 
dogradnji i modernizaciji Dnevne bolnice Opće bolnice Virovitica, što doprinosi boljoj 
zdravstvenoj skrbi za sve građane, uključujući korisnike socijalnih usluga. Tradicionalna 
solidarnost među lokalnim zajednicama dodatna je snaga koja pridonosi jačanju 
socijalne kohezije i zajedničkom rješavanju problema, čineći sustav socijalne skrbi još 
učinkovitijim i dostupnijim svima koji trebaju pomoć. 
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Slabosti (eng. Weaknesses) 
➢ Nekoordiniranost različitih dionika iz sustava socijalne skrbi  - nedovoljna komunikacija i 

umreženost 
➢ Nedostatak javnog i organiziranog prijevoza u ruralnim područjima, što utječe na dostupnost 

socijalnih, zdravstvenih i ostali društveno-gospodarskih usluga korisnicima socijalne skrbi 
➢ Opterećenost osoblja socijalne skrbi i zdravstvene zaštite 
➢ Nedostatak mreže izvaninstitucionalnih usluga za djecu s teškoćama u razvoju i osobe s 

invaliditetom u Virovitici i Pitomači 
➢ Nedostatak adekvatnih smještajnih kapaciteta (za starije osobe, osobe s invaliditetom, 

beskućnike, osobe koji ma je potrebna palijativna skrb) 
➢ Nedovoljno razvijena specijalističko-konzilijarna zdravstvena zaštita u ruralnim sredinama 
➢ Nedostatna provjera kvalitete pružanja usluga u privatnim domovima za starije i nemoćne 
➢ Nedostatna financijska podrška privatnim pružateljima usluga socijalne skrbi radi proširenja 

smještajnih kapaciteta u odnosu na broj zahtjeva i potreba na području županije 
➢ Nedovoljna kontrola kvalitete usluga od strane osoba uključenih u pružanje usluge potpore i 

podrške u svakodnevnom životu osobama starijim od 65 godina i odraslim osobama s 
invaliditetom 

➢ Po razini siromaštva Županija je skupini onih s najvišim postotkom 
(30,8%) 

➢ Nedovoljna razvijenost socijalnog poduzetništva, socijalnih 
inovacija i drugih modela zapošljavanja osoba s invaliditetom 

 
Virovitičko-podravska županija suočava se s nizom slabosti 
unutar sustava socijalne skrbi, što utječe na učinkovitost i 
dostupnost socijalnih usluga. Prva i značajna slabost je 
nekoordiniranost među različitim dionicima unutar sustava 
socijalne skrbi, zbog čega nedostaje adekvatna komunikacija i 
umreženost između institucija, što otežava učinkovitost u pružanju usluga korisnicima. 
 

Također, nedostatak javnog i organiziranog prijevoza u ruralnim područjima predstavlja 
ozbiljnu prepreku pristupu socijalnim, zdravstvenim i drugim osnovnim društveno-
gospodarskim uslugama za korisnike socijalne skrbi. 
 
Osoblje u sustavu socijalne skrbi i zdravstvene zaštite je preopterećeno, što smanjuje 
kvalitetu usluga i povećava rizik od profesionalnog stresa i odlazak zaposlenih. 
Nedostatak mreže izvaninstitucionalnih usluga u Virovitici i Pitomači, otežava pružanje 
potrebne podrške djeci s teškoćama u razvoju i osobama s invaliditetom. Istovremeno, 
postoji ozbiljan nedostatak adekvatnih smještajnih kapaciteta za starije osobe, 
beskućnike, osobe s invaliditetom te one kojima je potrebna palijativna skrb, što dovodi 
do dugih čekanja i neadekvatne skrbi za ove skupine korisnika socijalnih usluga u 
županiji. 
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Dodatno, specijalističko-konzilijarna zdravstvena zaštita u ruralnim područjima nije 
dovoljno razvijena, čime se ograničava dostupnost kvalitetne zdravstvene skrbi za 
socijalno ranjive skupine. U privatnim domovima za starije i nemoćne nedostatna je 
provjera kvalitete pruženih usluga, a privatnim pružateljima socijalne skrbi nedostaje 
financijska podrška potrebna za proširenje smještajnih kapaciteta u skladu s rastućim 
potrebama. 
 
Kontrola kvalitete usluga potpore i podrške osobama starijim od 65 godina i odraslim 
osobama s invaliditetom također nije dovoljno razvijena, što ugrožava standard usluga. 
Županija se, prema postotku siromaštva, nalazi među onima s najvišim postotkom 
(30,8%), što dodatno pogoršava socijalne izazove.  
 
U okviru analize studije slučaja prepoznata je udruga "Jaglac" iz Orahovice, koja 
predstavlja pozitivan primjer iz socijalnog poduzetništva na području županije, jer kroz 
svoje projekte usmjerene na povećanje socijalne uključenosti i stvaranje radnih prilika za 
osobe s intelektualnim teškoćama. Kroz socijalno poduzetništvo i proizvodnju unikatnih 
predmeta, poput torbi i odjeće, udruga ne samo da osigurava zapošljavanje svojih 
korisnika, već aktivno doprinosi njihovoj integraciji u zajednicu. Međutim, socijalno 
poduzetništvo, socijalne inovacije i modeli zapošljavanja osoba s invaliditetom nisu još 
uvijek dovoljno razvijeni, što ograničava mogućnosti zapošljavanja i socijalne 
uključenosti. 
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Prilike (eng. Opportunities) 
➢ Mogućnost korištenja bespovratnih sredstava i financijskih instrumenata Europske 

unije za poboljšanje kvalitete i dostupnosti socijalne skrbi i potrebne zdravstvene 
usluge 

➢ Korištenje novih tehnologija i metoda rada s korisnicima socijalne skrbi te u 
upravljanju i organizaciji socijalne skrbi radi bržeg i učinkovitijeg pružanja usluga 
korisnicima 

➢ Jačanje suradnje s civilnim društvom u pružanju podrške ranjivim skupinama 
➢ Razvoj novih socijalnih usluga poput palijativne skrbi, dnevnih boravaka za starije 

osobe  i drugih integriranih inovativnih usluga u sustavu socijalne skrbi 
➢ Potencijal za razvoj socijalnog poduzetništva koje može pružiti nova radna mjesta i 

usluge prema već uspostavljenim pozitivnim praksama u županiji 
➢ Pristup međunarodnim projektima i inicijativama koji se bave socijalnom inkluzijom 

i inovacijama u sustavu socijalne skrbi radi prijenosa znanja i dobre prakse 
➢ Osiguranje socijalnog stanovanja u gradu središtu županije, uključujući izgradnju i 

adaptaciju stanova i ostalih smještaja za korisnike socijalne skrbi 
➢ Uspostava jedinstvene točke s informacijama o pravima i dostupnim uslugama 

socijalne skrbi u županiji 
➢ Započeta gradnja Centra za starije osobe za 73 
korisnika 
➢ Uspostava i rad veteranskog centra u Virovitici kao dio 
nacionalne mreže veteranskih centara u cilju pružanja podrške i 
podizanja kvalitete života braniteljske i stradalničke populacije 
provedbom programa koji obuhvaćaju rehabilitacijske, sportske i 
rekreacijske, kulturne i društvene aktivnosti. 
 

Virovitičko-podravska županija ima brojne prilike za daljnji 
razvoj i unaprjeđenje sustava socijalne skrbi. Jedna od ključnih prilika je mogućnost 
korištenja bespovratnih sredstava i financijskih instrumenata Europske unije, koji mogu 
značajno poboljšati kvalitetu i dostupnost socijalnih i zdravstvenih usluga. Ulaganje u 
nove tehnologije i metode rada s korisnicima, kao i u upravljanje socijalnim uslugama, 
može ubrzati i povećati učinkovitost pružanja usluga te poboljšati korisničko iskustvo. 
 
Jačanje suradnje s civilnim društvom predstavlja važnu priliku za pružanje dodatne 
podrške ranjivim skupinama, dok se razvoj novih usluga poput palijativne skrbi i dnevnih 
boravaka za starije osobe može integrirati u postojeći sustav socijalne skrbi, čime bi se 
povećala dostupnost inovativnih i prijeko potrebnih usluga. Dodatno, razvoj socijalnog 
poduzetništva nudi potencijal za stvaranje novih radnih mjesta i usluga, oslanjajući se na 
pozitivne primjere već uspostavljene u županiji. 
 
Pristup međunarodnim projektima i inicijativama usmjerenim na socijalnu inkluziju i 
inovacije može omogućiti razmjenu znanja i dobre prakse, dok osiguranje socijalnog 
stanovanja, uključujući izgradnju i adaptaciju smještaja za korisnike socijalne skrbi, 
predstavlja ključnu priliku za poboljšanje uvjeta života ranjivih skupina. Uspostava 
jedinstvene točke s informacijama o pravima i dostupnim uslugama u županiji također bi 
unaprijedila informiranost građana i olakšala pristup socijalnim uslugama. 
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Osim toga, započeta gradnja Centra za starije osobe, koji će moći primiti 73 korisnika, 
osigurava pružanje izvaninstitucijskih usluga pomoći u kući, usluga boravka – 
poludnevnog i cjelodnevnog, skrbi za starije osobe za vrijeme spriječenosti njegovatelja; 
usluge savjetovanja, psihosocijalnog savjetovanja i psihosocijalne podrške, integrirane 
usluge socijalne i zdravstvene skrbi na primarnoj razini (prostor i oprema za rad liječnika 
obiteljske medicine, mobilni timovi). 
 
Uspostava Veteranskog centra u Virovitici pruža dodatne prilike za podizanje kvalitete 
života braniteljske i stradalničke populacije s područja županije kroz programe 
rehabilitacije, sporta, rekreacije, kulturnih i društvenih aktivnosti te kao centri razvoja 
pružajući savjetodavnu pomoć, edukacije kroz različite radionice, seminare, treninge, 
radi osnaživanja potencijala korisnika za zapošljavanje i poduzetništvo te uključivanja u 
rad zadruga hrvatskih branitelja kao dio radne terapije. 
  



141/143 
 

Prijetnje (eng. Threats)  
➢ Sve veći broj zakonskih obveza koje nisu popraćene odgovarajućim sredstvima iz državnog 

proračuna stavlja pritisak na lokalne resurse Virovitičko-podravske županije, čime se 
smanjuje kvaliteta usluga i povećava opterećenje za stručnjake u sustavu.  

➢ Nedostatak dugoročne financijske potpore s državne razine za socijalne programe 
➢ Spora provedba javnih politika u području populacijske revitalizacije, zdravstva i socijalne 

uključenosti 
➢ Daljnje iseljavanje kvalificiranih stručnjaka iz sektora socijalne skrbi 
➢ Prijetnje globalnih kriza, poput pandemija i ekonomske krize, koje utječu na budžete i resurse 
➢ Demografski pad i starenje stanovništva koji povećava potrebu za 

socijalnim uslugama 
➢ Povećanje ekonomske nejednakosti koja može utjecati na pristup 

socijalnim uslugama uzrokovana padom kupovne moći stanovništva 
➢ Bolji uvjeti rada i života, posebno za mlade i obrazovane, u zemljama 

članicama EU nego Hrvatskoj 
➢ Nedovoljna povezanost dijelova Virovitičko-podravske županije s 

glavnim prometnim pravcima, slab željeznički i autobusni promet te 
udaljenost od ključnih cestovnih mreža 

 
Virovitičko-podravska županija suočava se s nizom prijetnji koje mogu 
ugroziti održivost i kvalitetu sustava socijalne skrbi. Jedna od ključnih prijetnji je sve veći 
broj zakonskih obveza koje nisu popraćene odgovarajućim financijskim sredstvima iz 
državnog proračuna, što stavlja dodatni pritisak na lokalne resurse. Ova neravnoteža 
smanjuje kvalitetu socijalnih usluga i povećava opterećenje na stručnjake u sustavu. 
Nedostatak dugoročne financijske potpore s državne razine za socijalne programe 
dodatno otežava održavanje kontinuirane skrbi i podrške za ranjive skupine. 
 
Spora provedba javnih politika u područjima populacijske revitalizacije, zdravstva i 
socijalne uključenosti također predstavlja prijetnju jer se važni programi ne 
implementiraju na vrijeme, dok daljnje iseljavanje kvalificiranih stručnjaka iz sektora 
socijalne skrbi dodatno slabi kapacitete za pružanje usluga. Globalne krize, poput 
pandemija i ekonomske nestabilnosti, predstavljaju dodatne prijetnje jer one utječu na 
smanjenje budžeta i resursa dostupnih za socijalne programe. 
 
Demografski pad i starenje stanovništva dodatno povećavaju potražnju za socijalnim 
uslugama, dok se istovremeno suočavamo s povećanjem ekonomske nejednakosti koja 
može ograničiti pristup socijalnim uslugama, posebno zbog pada kupovne moći 
stanovništva. Bolji uvjeti rada i života u drugim zemljama Europske unije, posebno za 
mlade i obrazovane ljude, predstavljaju rizik daljnjeg iseljavanja iz Hrvatske, čime se 
dodatno smanjuju resursi i kapaciteti za socijalne programe. 
Nedovoljna prometna povezanost dijelova Virovitičko-podravske županije s glavnim 
prometnim pravcima, slab željeznički i autobusni promet, kao i udaljenost od ključnih 
cestovnih mreža, značajno otežavaju pristup socijalnim uslugama, osobito u ruralnim i 
teško dostupnim područjima. Ova prometna izoliranost povećava rizik socijalne 
isključenosti i smanjuje dostupnost osnovnih resursa i podrške potrebne stanovnicima 
tih područja. 
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Dodatno provedena je analiza materijalnih, socijalnih i gospodarskih uvjeta koji mogu 
ukazati na socijalne i zdravstvene izazove s kojima se stanovništvo suočava. Uključeni su 
podaci o stopi nezaposlenosti, razini siromaštva, neadekvatnim stambenim uvjetima, 
kao i ovisnosti o socijalnim transferima i naknadama. Uključivanje ovih podataka važno 
je jer pruža uvid u opće uvjete života i omogućuje prepoznavanje najranjivijih skupina 
unutar zajednice. 
 
Također su analizirani osnovni parametri zdravstvene dobrobiti na području županije, 
uključujući prosječan životni vijek (duljina vremena koje osoba može očekivati da će 
živjeti) i očekivani zdravi životni vijek (duljina vremena koje osoba može očekivati da će 
živjeti u dobrom zdravlju). Zdravstvene potrebe razmotrile su se korelaciji s potrebama za 
socijalnim uslugama, budući da će pogoršanje zdravstvenih stanja često povećati 
potrebe za socijalnom skrbi. Stoga su posebno važni podaci o prevalenciji invaliditeta, 
mentalnom zdravlju, kroničnim i terminalnim bolestima te demencijama. Ove 
informacije pomažu identificirati specifične potrebe starijih osoba koje su suočene sa 
smanjenom funkcionalnošću i koje zahtijevaju pomoć drugih u svakodnevnim 
aktivnostima. 
 
Ova analiza omogućuje uočavanje nejednakosti unutar županije te usporedbu s 
nacionalnim pokazateljima kako bi se identificirali specifični izazovi i prilike za 
unaprjeđenje socijalnih usluga. 
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