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Věcné hodnocení hodnoticí komise 03_15_24_1 ze dne 13. 1. 2017
	Výzva č.
	Registrační číslo projektu
	Název projektu

	03_15_24
	CZ.03.3.X/0.0/0.0/15_024/0006248
	Péče o běžně nemocné dítě v domácím prostředí


INOVAČNÍ ZÁMĚR 

Kritéria

	Název kritéria
	POTŘEBNOST



	Popis


	Žadatel předkládá IZ, který vystavěl na problému pracovní absence pracovníků pečujících o dítě do 15 let v důsledku krátkodobého onemocnění a následného OČR. Jedná se o zajímavě exponovanou problematiku, kterou žadatel ovšem pouze obecně dokládá odkazy na aplikaci přístupu v zahraničí a pak také dosavadními zkušenostmi evaluátora, který se podílel na mapování funkčnosti nástrojů APZ v ČR. Celkově však žadatel nedostatečně vymezuje definovaný problém ve vazbě na potřeby a možnosti jejich řešení u jednotlivých cílových skupin. Jeho argumentace tak kolísá v naléhavosti řešení, když není jasně patrné, v jaké míře nastávají kritické okamžiky spojené s nízkou výkonností zaměstnavatelů v důsledku nepřítomnosti zaměstnanců, kteří na OČR pečují krátkodobě nemocné dítě. Stejně tak není dostatečně doloženo, že existují výrazné překážky, bránící těmto zaměstnancům využívat nabídky služeb krátkodobého hlídaní dětí (samozřejmě kromě finanční náročnosti).  Nedostatečně průkazné je také doložení potřebnosti ze strany zvolených CS. Lze považovat za oprávněnou hypotézu, že by vzhledem k zahraničním zkušenostem z Francie, mohli mít zaměstnavatelé zájem o poskytování krátkodobého hlídání dětí jako formu zaměstnaneckých benefitů. Nicméně i v tomto ohledu je předložená argumentace slabá, protože navržené řešení nedostatečně vymezuje vůči stávajícím možnostem podpory dané skupiny zaměstnanců. Není také doloženo, pro naplnění daného cíle je třeba realizovat záměr ve zvoleném rozsahu v programu na podporu sociálních inovací.

	Slovní hodnocení
	Nedostatečné


	Název kritéria
	NOVOST A JEDINEČNOST INOVACE



	Popis
	Předložený záměr je dílčí inovací v tom smyslu, že odpovědnost za financování stávající služby předává na stranu zaměstnavatele. Pak ale chybí reálná inovační poptávka ze strany zaměstnavatelů a jejich ochota hradit služby chůvy za svých rozpočtů. Řešení v podstatě existuje a je pouze na osvícenosti zaměstnavatele, jeho ochotě uvolnit prostředky z rozpočtu a vyjednání podmínek mezi zaměstnancem a zaměstnavatelem v každém konkrétním případě. Diskutabilní je rovněž relevance přenosu řešení z Francie s ohledem na tradiční způsob zajišťování péče o děti v našich kulturních podmínkách. Nejsou dostatečně popsaná alternativní řešení na straně zaměstnavatelů, např. možnost hradit hlídací službu z benefitního systému, možnost práce z domova, stejně tak nejsou popsané alternativy jako např. střídání v péči mezi otcem a matkou či prarodiči, využívání přirozených sociálních sítí / komunity v místě bydliště a samozřejmě hlídací služby za úplatu. Vysokým implementačním rizikem je tradiční formát péče o děti do 15 let v případě nemoci a skutečná ochota českých rodičů předávat v takové situaci péči mimo rodinný systém. Výrazné riziko dále spočívá ve vysoké finanční zátěži pro zaměstnavatele, zaměstnavatelé budou ochotni investovat do podpory matek / pečujících rodičů, jsou-li na klíčových pozicích, na těchto pozicích jsou ale ve většině případů lidé s vyššími příjmy, kteří si mohou dovolit služby hradit z vlastních zdrojů nebo na jejich pokrytí využívají právě benefitní systém nebo mají na svých pozicích možnost homeoffice.

	Slovní hodnocení
	Dostatečné


	Název kritéria
	ZLEPŠENÍ A DOPAD INOVACE

	Popis
	Impakt řešení není jasně formulovaný, není popsaný ani řetězec impaktu, tedy kdo jsou uživatelé a kdo beneficienti řešení a jaký užitek (prokazatelný) budou z řešení mít. Žadatel dobře kvantifikoval finanční dopad implementace řešení (model úspor), této však nedokládá ochotu vnitřních stakeholdery toto řešení zavést, využívat a v případě zaměstnavatelů za něj i platit. Pokud je problém definovaný jako neochota zaměstnavatelů zaměstnávat matky s dětmi, pak by výsledek / dopad měl být relevantní tomuto problému, tedy snížení počtu matek nezaměstnaných z důvodu péče o dítě do 15 let. Pokud totiž žadatel definuje výsledek jako počet zaměstnavatelů využívajících chůvu dlouhodobě, pak neodpovídáme na otázku, zde se změnila ochota zaměstnavatelů zaměstnávat matky s dětmi, zda se změnil postoj českých matek k předávání odpovědnosti za nemocné dítě třetí osobě mimo rodinu, atd. Výpočet možných úspor navrženého řešení není zcela srozumitelný a je možné se domnívat, že kompozice uvedených ukazatelů dává dohromady ne zcela relevantní parametry (např. vazba OČR, daňových slev a nákladů na nezaměstnanou osobu). Chybí sledování průkaznosti řešení vzhledem k hlubším socioekonomickým ukazatelům. Systémově udržitelné řešení, které žadatel deklaruje vytvořit, by mělo být podpořeno důsledně propracovanou evaluací. Navržené formy měření impaktu naproti tomu umožňují pouze obecné srovnání situace před a po skončení projektu na základě statistických údajů o počtu firem a pracujících rodičů využívajících chůvu při krátkodobém onemocnění dítěte těchto zaměstnanců.


	Slovní hodnocení
	Nedostatečné


	Název kritéria
	ZAPOJENÍ INOVAČNÍCH AKTÉRŮ



	Popis
	Zapojení inovačních aktérů zohledňuje pouze část dotčených subjektů/uživatelů inovace. V příslušné části IZ žadatel uvádí stakeholdery, kteří sice odpovídají obsahu IZ, ale opomíjí subjekty, z řad současných realizátorů pomoci cílové skupině (např. z řad NNO).  Popis způsobu zapojení identifikovaných stakeholderů, jejich motivace, rizika spojená se zapojením, jsou popsaná velmi obecně. Stejně jako chybí popsaný typický uživatel řešení, tedy typ zaměstnavatele, pro kterého je daná řešení zajímavé, potřebné, tak chybí i popis typického beneficienta řešení, tedy rodiče ochotného předat nemocné dítě do péče třetí osobě, rodiče, který má v zaměstnání (na určité pozici) problém s vyjednáním podmínek v případě péče o nemocné dítě a který je pro zaměstnavatele natolik důležitý, že je zaměstnavatel ochotný investovat do zajištění této služby (jako benefitu, jako nadstandardní služby).

	Slovní hodnocení
	Dostatečné


	Název kritéria
	ZÁVĚREČNÉ HODNOCENÍ



	Popis
	Předložený záměr nedoporučuje HK k dalšímu rozpracování do plné žádosti. Řešení nemá jasně definovaný zákaznický segment, tedy pro jaký typ zaměstnavatelů vnímá problém jako významný, není spokojený se stávajícími nástroji a je ochotný platit z vlastních prostředků službu pro své zaměstnance. Řešení lze považovat za dílčí inovaci, jelikož již ve stávajícím systému existují alternativy využívané zaměstnavateli (včetně možnosti hradit hlídací službu z benefitních bodů), které adresují stejný problém. Výrazným implementačním rizikem je ochota rodičů v našich kulturních podmínkách svěřovat nemocné dítě do péče třetí osoby mimo systém rodiny a vlastní komunity. Navržené řešení by žadatel mohl realizovat mimo OPZ čistě jako podnikatelský záměr.


	Výsledné slovní hodnocení projektu
	HK nedoporučuje předložený záměr k rozpracování do plné žádosti.
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