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Abstract: Currently, the labour market is in a good shape in many EU's counties.
After the financial crisis, due to repeatedly start of economies of individual countries,
there has started to raise also an employment rate. However, the employment of the
marginalized groups still remains a problem for many countries, including Slovakia.
Due to this fact, there should strengthen the respective measures, in order to improve
the conditions of vulnerable groups of people in the open labour market. In particular,
we see the targeted measures as incentives for employers in order to increase their
"willingness" to employ disadvantaged jobseekers. This paper discuss about the
increased attention to the disabled people and the possibilities of their participation in
the open labour market. The aim of this article is to assess the impact of tax- oriented
instruments that could improve, currently not very favourable, the position of disabled
people in the open labour market in Slovakia. The proposed tax and other
contributions instruments could also be applicable to other vulnerable groups of the
population who need to be more competitive because of their disadvantage position.
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Uvod

Predkladany prispevok je zamerany na znevyhodnené, marginalizované skupiny
obyvatel'stva s dorazom na zdravotne postihnuté osoby. Uz samotna terminologicka
Specifikdcia znevyhodnenych o0s6b sa javi byt stidle otvorenou otazkou ako
v narodnom, tak aj medzinarodnom kontexte. Otvorenou v tom zmysle, ako sprave
definovat’ zraniteI'ni osobu, aby obsiahla vSetky skupiny obyvatel'stva, ktoré si
vyzaduju zvySeni pozornost od Statu v stvislosti sich postavenim. Na zaklade
analyzy pravneho poriadku Slovenskej republiky' je potrebné poukazat’ na skuto¢nost’,
7ze kazdé legislativne vymedzenie ma ist¢ obmedzenia a malo by byt rozSirené
o dal§iu skupinu obyvatel'stva, ktora je uréitym spdsobom znevyhodneni. V
taxativnom legislativnom vymedzeni ndm absentuju marginalizované rdmske
komunity, osoby po ndvrate z materskej/rodi€ovskej dovolenky, ktoré predtym nemali
zamestnanie, osoby opustajuce detské domovy, alebo osoby po vykone trestu odiatia
slobody. Mozno lepSim, ¢i citlivejSim rieSenim by bolo pouZzit vSeobecny
demonstrativny vypocet dévodov, na zaklade ktorych by sa mohli identifikovat’ ti,

1§ 8, ods. 1 zakona ¢&. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti v. n. p., § 2, ods. 6 zakona ¢&. 112/2018 Z. z. o
socialnej ekonomike a socialnych podnikoch v. n. p., Analyza socialnych vplyvov v ramci Jednotnej metodiky
24 7o 14. januara 2015 v. n. p.



ktori maju mat’ zvySenu starostlivost’ zo strany Statu. ISlo by o: zdravotny stav, vek,
starostlivost’ o dieta a iné vazne dovody.? Definicia Europskej komisie pod pojmom
znevyhodnenych osob zahfiia osoby, ktoreé: ,,maji tazkosti vstupit’ na trh prace bez
pomoci, a preto si vyZaduju uplatnenie verejnych opatreni zameranych na zlepSenie
ich pracovnych prilezitosti.*> Organizacia pre hospodarsku spolupracu a rozvoj medzi
zranite'né skupiny zarad’uje: ,,mladych l'udi s nizkou kvalifikaciou, migrantov, osoby
so zdravotnym postihnutim a star$ich pracovnikov.*

Aktualny spolo¢ensko-ekonomicky vyvoj ukazuje, ze §tat musi brat’ vacsi ohl'ad na
zranite'né skupiny obyvatel'stva. Nemdze sa pod ustavou garantovanym socidlnym
smerovanim hospodarstva skryvat' jeho pasivita v tvorbe Standardnych aktivnych
politik na trhu prace. Mal by pre 21. storoCie a pre Priemysel 4.0 vytvorit také
podporné mechanizmy, ktoré zabezpeCenia konkurencieschopnost a v kone¢nom
dosledku zamestnanost’ zranitelnych skupin obyvatel'stva. V Slovenskej republike
mozno hovorit’ o minimalnej podpore S§titu pre zamestnavanie marginalizovanych
skupin obyvatel'stva zpohladu zamestnivatela. Vycislenie dopadov dafiovo-
odvodovo orientovanych nastrojov, ktoré su spracované v predkladanom prispevku, by
mohli byt inSpirdciou pre zakonodarcov, ako pomdct’ zranitelnym osobam dostat’ sa
na otvoreny trh prace a stimulovat’ zamestnavatel'ov k ich prijatiu do pracovného
pomeru. Vnimame, Ze stale je nedostatok volnych pracovnych miest pre zdravotne
postihnuté osoby. V roku 2013 bolo kazdé 41 volné pracovné miesto vhodné pre
zdravotne postihnuté osoby, v roku 2017 to uz bolo len kazdé 25 vol'né pracovné
miesto’. Aj uvedené ¢isla dokazujl, Ze je na mieste venovat’ sa podpore zamestnanosti
znevyhodnenych (zranitelnych) os6b na otvorenom trhu préce.

1 Formulacia problematiky

Jednou zbariér podpory zamestndvania zranitelnych skupin obyvatel'stva je
danovo-odvodové zatazenie. V aktualne platnej slovenske; danovo-odvodove;j
legislative existuju urc¢ité zvyhodnenia pre zraniteI'né skupiny obyvatel'stva, nie vSak
pre ich zamestnavatel'ov. Z pohl'adu zamestnanca, okrem nezdanitelnej Casti zakladu
dane na danovnika, ktora je uplatnitelnd na vSetky prijmy zo zavislej Cinnosti, st
implementované v slovenskej legislative d’alSie danovo-odvodové zvyhodnenia pre
rozne zraniteIné¢ skupiny (napr. oslobodenie od platenia socidlnych odvodov pre
Studentov a rdzne typy dochodkov, platenie poloviéného percenta zo zdravotnych
odvodov pre zdravotne postihnuté osoby, odpocitatel'nd polozka zo zdravotnych
odvodov pre nizkoprijimovych zamestnancov). Roznorodost’ zavedenych danovo-
odvodovych nastrojov umoziuje zlepSovat’ finanéné postavenie zranitelnych oséb na
trhu prace. Vo vicsine nastrojov sa uplatiiuje indexacia na zaklade zivotného minima,
ktora vSak zohladnuje len vplyv inflacie. Tento faktor nemozno povazovat za
dostato¢ny a to z dévodu, ze pomaly rast zivotného minima spdsobuje aj pomaly rast
nezdanitelnej Casti zdkladu dane. Tym dochddza k efektutichého zdanenia

2 Uvedeny pristup bol realizovany v Ceskej republike, kde sa od roku 2012 upustilo od taxativneho vymedzenia,
podobného ako na Slovensku ( § 33, ods. 1 zdkona €. 435/2004 Sb. zdkona o zamestnanosti v zneni neskorSich
predpisov)

3 Oznamenie Komisie — Kritéria pre analyzu zlucitelnosti §tatnej pomoci pre zamestnavanie znevyhodnenych
pracovnikov a pracovnikov so zdravotnym postihnutim podliehajicej individualnej notifikacnej povinnosti
(2009/C 188/02).

* OECD. (2018). Good Jobs for All in a Changing World of Work: The OECD Jobs Strategy. [online] OECD.
Dostupné na: https://doi.org/10.1787/9789264308817-en [cit. 2018-10-10].

5 Spracované podl'a udajov Ustredia prace, socialnych veci a rodiny SR.



(Valachyova, J. akol. 2017). Z uvedeného dovodu by bolo vyhodnejsie, keby bola
indexdcia naviazand na priemerni alebo minimalnu mzdu. Vyznamny vplyv na
celkové danové zat'azenie maju v podmienkach Slovenska aj odpocitate'né polozky.
Tie st rovnako naviazané na Zivotné minimum. Dafiovo-odvodové néstroje pouzivané
pre zranitelné skupiny obyvatel'stva st rozne nielen v ich vySke a indexdcii, ale aj
v obmedzeni ich pouZitel'nosti. Vzh'adom na obmedzenia a Ziadnu mieru progresie je
mozné konStatovat, ze pre nizkoprijmovych zamestnancov maji v sicasnosti uz
minimalny vplyv na zlepSenie ich finan¢nej situdcie, resp. vzhladom na rast
minimalnej] mzdy mo6zu mat’ (ak nedojde k zmene nastavenia) v roku 2020 nulovy
vplyv (odvodovo-odpocitatel'né polozka zo zdravotnych odvodov).

Z pohl'adu zamestnavatel'a nemo6zme hovorit’ o podpore Statu v zmysle vytvarania
danovo-odvodovych zvyhodneni pri zamestndvani zranitelnych osob. Eurdpska
komisia urcuje opatrenia Statnej pomoci pre zamestndvanie znevyhodnenych
pracovnikov a pracovnikov so zdravotnym postihnutim, ktoré mézu jednotlivé Clenské
Staty realizovat. Medzi tieto opatrenia patria: ,,zniZenie zdanenia prace a socialnych
odvodov, podpora investicii do vzdeldvania a odbornej pripravy, opatrenia na
poskytnutie poradenstva a konzultacnych sluzieb, pomoc nezamestnanym a ich
vzdelavanie a zlepSenie pracovného prava.“® V podmienkach Slovenska sa uplatiiuje
len jedno - odvodové zvyhodnenie pre zamestnavatelov a to len pri zdravotne
postihnutych osobach - poloviéna sadzba zo zdravotnych odvodoch. Jedinym
néstrojom, ktory v podmienkach Slovenska donedavna spiiial dafiové zvyhodnenie pre
zamestnavatelov zamestnavajucich zranitelné osoby na trhu prace, bola danova
licencia. V § 46, ods. 3 zakona &. 463/2013 Z. z. ktorym sa meni a dopliiia zakon ¢.
595/2003 Z. z. o dani z prijmov v. n. p., bolo upravené, Ze zamestnavatelia, ktori mali
za zdatlovacie obdobie najmenej 20 % z celkového priemerného poctu zamestnancov
osoby so zdravotnym postihnutim, platili polovi¢nt dafiovu licenciu. Daiova licencia
bola po¢nic zdafiovacim obdobim 2018 zruSena bez adekvatneho nahradenia institatu
podpory zamestnanosti zdravotne postihnutych osob pre zamestnavatel'ov. (Horniacek,
P. 2017).

Cielom predkladaného prispevku je kvantitativno-kvalitativnou analyzou politiky
zamestnanosti vyhodnotit’ dopady navrhovanych datiovo-odvodovych ndstrojov na
zamestnavatela zamestnavajiceho zdravotne postihnuté osoby. Vysledky analyzy
ukézali, ze navrhované danovo odvodové stimuly, v pripade ich implementacie do
zakona, maju potencidl motivovat’ zamestnavatel'ov zamestnavat’ zdravotne postihnuté
osoby a umoznit’ im tak dostat’ sa na otvoreny trh prace.

2 PrehDPad literatury a pouzitych metod

Na zly stav zamestnanosti zdravotne postihnutych os6b na Slovensku poukazuju
niektoré¢ medzindrodné¢ organizdcie. Vybor OSN o pravach os6b so zdravotnym
postihnutim vo svojich poslednych odportcaniach upozoriiuje Slovensko na velky
pocet 0sdb so zdravotnym postihnutim zamestnanych v chranenych dielnach a
nedostatocne UCinné opatrenia na podporu ich zamestndvania na otvorenom trhu prace
(Vybor OSN pre prava osdb so zdravotnym postihnutim 2016). Eurdpska komisia
vicsine krajin vycita v Spravach o stave krajiny za rok 2018 nizku zamestnanost,

® Oznamenie Komisie — Kritérid pre analyzu zlu&itelnosti §tatnej pomoci pre zamestnavanie znevyhodnenych
pracovnikov a pracovnikov so zdravotnym postihnutim podliehajicej individualnej notifikacnej povinnosti
(2009/C 188/02).



socidlnu exklaziu, ¢i ndro¢ny vstup na trh prace prave zdravotne postihnutym osobam
(EK 2018). V Sprave o Slovensku za rok 2019 Eur6pska komisia poukazuje na aktivne
politiky trhu prace, vramci ktorych Stvrtina rozpoCtu smerovala pre osoby so
zdravotnym postihnutim.’

Podpora zamestnanosti zdravotne postihnutych osdb sa vo velkej miere zameriava
prave na sledovanie vydavkov vynalozenych na aktivne opatrenia (politiky) trhu prace
pre tato ciel'ova skupinu (Repkova K., Keselova D., Ondrusova D. 2017). Vysledkom
vyskumu autoriek bolo zistenie, ze napriek vyraznému poklesu tychto vydavkov za
nimi sledované obdobie, miera zamestnanosti, ako aj absolutny pocet pracujicich
zdravotne postihnutych os6b mal mierne rasticu tendenciu. Tento vysledok pripisali
celkovému zlepSeniu situacie na trhu prace, najmi rastu po¢tu volnych miest o ktoré
sa mdézu uchadzat' aj osoby so zdravotnym postihnutim. K podobnym vysledkom
dospel aj S. Hidas (Hidas a kol. 2018), ktory tvrdi, Ze v obdobi rokov 2004 az 2017
vzrastla len mierne miera zamestnanosti marginalizovanych skupin obyvatel'stva
a v priemere dosahovala zhruba len tretinu miery zamestnanosti vac¢Sinovej populdcie.
Autori (Karasova, K. akol. 2019), ktori sa zaoberali sledovanim efektivnosti
aktivnych politik na trhu prace na Slovensku dospeli k zaveru, ze na vykonnost
jednotlivych podporujicich opatreni na trhu prace vyplyva mnoZzstvo inych —
externych faktorov ako su: ekonomické cykly, troven regionalneho rozvoja, pocet
volnych pracovnych miest apod. Poukdzali na dolezitost zmeny modernizacie
sucasnej Struktary aktivnych politik na trhu prace v suvislosti sich efektivhym
vyuzivanim. Card D. akol. (2017) sumarizovali odhady viac ako 200 Stadii
o aktivnych programoch na trhu prace. Dospeli k niekol’kym zaujimavym zaverom:
efekt zavedenia opatreni je nulovy v kratkom obdobi, vac¢si vyznam maju tie opatrenia,
ktoré stivisia s akumulaciou l'udského kapitalu, vysSie pozitivne u€inky maja aktivne
programy na trhu prace v obdobi recesie.

Dosledkom nezamestnanosti zdravotne postihnutych osob je nielen vysSia celkova
nezamestnanost’, ale aj ich chudoba (Scott, K. Mete, C. 2008). Zatial' ¢o osoby bez
zdravotného postihnutia si ohrozené chudobou len v 14,9 % pripadoch, pri osobach so
zdravotnym postihnutim ide az o 21,1 % (Hauben, H. Coucheir, M. 2012). Napriek
uvedenému modzeme konstatovat, na zaklade udajov Statistického tiradu SR, Ze rozdiel
podielu oséb zasiahnutych chudobou a socidlnym vyli¢enim so zdravotnym a bez
zdravotného postihnutia sa na Slovensku znizuje. Kym v roku 2012 predstavoval tento
rozdiel 5,9% v neprospech zdravotne postihnutych, v roku 2016 sa znizil na 3,5% .
Najnovsie udaje o miere rizika chudoby o0sob so zdravotnym postihnutim a bez
zdravotného postihnutia v krajinach EU st uvedené v Tab. 1.

7 Vydavky na aktivne opatrenia na trhu prace v roku 2018 predstavovali 184,1 milionov eur (0,20 % HDP).316
Podiel vydavkov na HDP je na Slovensku nizsi ako vo priemer EU15 (0,59 %) aj V3 (0,49 %).



Tab.1: Miera rizika chudoby o0sob so zdravotnym postihnutim a bez zdravotného
ostihnutia v roku 2018

krajina EU S0 zdt:avotlfym bez Zdl:aVOtl.lehO rozdiel
postihnutim postihnutia

Luxembursko 20,5 % 11,9 % 8,6 %
Mad’arsko 14,4 % 7.3 % 7,1 %
frsko 11,4 % 4,4 % 7 %
Grécko 16,4 % 10,6 % 5,8 %
Rumunsko 20,4 % 14,6 % 5,8 %
Spojené kralovstvo 15,6 % 9,8 % 5,8 %
LotyS$sko 11,6 % 6,8 % 4.8 %
Portugalsko 13,2 % 8,8 % 4.4 %
PolPsko 13,5% 9,2 % 4,3 %
Chorvatsko 8,8 % 4,7 % 4,1 %
Nemecko 12,5 % 8,5 % 4%
Francuzsko 9.9 % 6,5 % 34%
Malta 9,5 % 6,2 % 3,3 %
Cyprus 9,6 % 7,1 % 2,5%
Belgicko 7.3 % 49 % 2,4 %
Slovensko 7,7 % 5,6 % 2,1%
Cesko 5,3 % 3,5 % 1,8 %
Svédsko 8,3 % 6,6 % 1,7 %
Holandsko 7.2 % 5,7 % 1,5%
Estonsko 10,7 % 9.4 % 1,3 %
Finsko 3,5% 3% 0,5 %
Slovinsko 6,5 % 6,2 % 0,3 %
Taliansko 12 % 12,3 % -0,3 %
Litva 8,1 % 8,1 % 0,0 %
Rakusko 7,7 % 8,1 % -0,4 %
Spanielsko 12,3 % 13 % -0,7 %
Dansko 4,8 % 5,6 % -0,8 %
Bulharsko 8,5 % 10 % -1,5 %

Zdroj: Eurostat

Jednou z foriem pomoci zdravotne postihnutym osobam dostat’ sa na otvoreny trh
prace je aj moznost dudlneho vzdeldvania. Zdravotne postihnuté osoby by ziskali
nielen minimalne stredoSkolské vzdelanie, ktoré by bolo uplatnite'né na trhu prace, ale
aj pracovné skusenosti, popri Stidiu (Reichelova D., Repkova K 2005), (Ondrejkova
A. 2006).

Dolezitost’ rieSenia problematiky zamestndvania zdravotne postihnutych osob
vidime aj z dovodu, Ze: ,,priblizne 16 % populacie v produktivnom veku v Europske;j
unii je zdravotne postihnutd a tento podiel sa pravdepodobne bude zvySovat’ vzh'adom
na zvySovanie sa veku populécie (EK.OECD 2014).

V prispevku boli z metdd skiimania vyuzité predovSetkym analyza a kvantifikécia.
Hibkovou kvantitativnou analyzou politiky zamestnavania, podrobnym rozpracovanim
navrhovanych dafiovo-odvodovych nastrojov boli vyhodnotené ich dopady na
zamestnavatela. Objektom skumania sa stala len jedna zo zranitelnych skupin



obyvatel'stva - zdravotne postihnuté osoby. Zakladné udaje pre kvantifikaciu danovo-
odvodovych stimulov boli cerpané =z danove] aodvodovej legislativy v SR,
Statistického uradu SR a Ustredia prace, socidlnych veci arodiny SR. Vypogitané
vysledné informacie boli premietnuté do tabuliek.

Analyzovali a kvantifikovali sme ndklady zamestnavatel'a v pripade, Ze si uplatni
danové vydavky na zdravotne postihnutého zamestnanca pri celkovych nékladoch
prace na Urovni minimalnej mzdy a priemernej mzdy za roky 2012 az 2019 a stiCasne
aj danové vydavky ako formy ndhradného plnenia. Z analyzy a matematickych
prepoctoch vyplynulo, Ze Stat nijako zvlast’ nezvyhodiiuje prostrednictvom danovych
vydavkov zamestnavanie zdravotne postihnutych osob, ale naopak - zvyhodnuje
vyuzivanie ,,inStitatu* ndhradného plnenia.

Superodpocet mzdovych aodvodovych nakladov pri zamestnavani zdravotne
postihnutych o0s6b bol aplikovany na rézne urovne minimalnej, medianovej
a priemernej] mzdy. Vysledok poukézal nielen na zvySenie motivacie zamestnavat
zdravotne  postihnuté osoby zdovodu znizovania finanénych nékladov
zamestnavatela, ale aj na mozné zvySovanie ich prijmov, vzhladom na zniZovanie
mzdovych nékladov.

Vyskum bol zamerany aj na prepocet vplyvu superodpoctu mzdovych
a odvodovych ndkladov pre zamestnavatelov zamestnavajicich zamestnancov so
zdravotnym postihnutim pri zachovani st€asnych pravidiel nahradného plnenia.
Potvrdil sa predpoklad, Ze tento néstroj by asponi z ¢asti minimalizoval pozitivny vplyv
nahradného plnenia, zniZzenim jeho vyhodnosti a zadrovenn by mohol byt motivaénym
nastrojom na zamestnanie tejto marginalizovanej skupiny obyvatel'stva.

3 Rozbor problému

3.1 Danovo-odvodové stimuly podpory zamestnanosti zdravotne postihnutych
0s6b na otvorenom trhu prace

Odborna literatura, ktora je venovand problematike podpory zraniteI'nych osob
aich participacie na otvorenom trhu prace prindSa niektoré nové navrhy v ramci
uvedenej podpory (OndruSova, D. a kol. 2017). Ide o moznost’ uplatnenia si danovych
vydavkov za nahradné plnenie a superodpocet mzdovych a odvodovych nakladov pri
zamestnavani os6b so zdravotnym postihnutim. Vychadzajic z uvedenych navrhov
sme skimali ich dopad na zamestnanca aj zamestndvatel’a, vychadzajic zo stcasnej
danovo-odvodovej legislativy v SR. Analyzovali sme nédklady zamestnavatel’a
v pripade, ze si uplatni danové vydavky na zdravotne postihnutého zamestnanca pri
celkovych ndkladoch prace na Urovni minimalnej mzdy a priemernej mzdy za
jednotlivé roky a sucasne aj danové vydavky ako formy nahradného plnenia.

Superodpocet mzdovych aodvodovych nakladov pri zamestndvani os6b so
zdravotnym postihnutim znamend, Ze zamestnavatel, si bude moct za kazdého
pracovnika mzdové a odvodové ndklady odpocitat zo zdkladu dane dvakrat. Tym
dosiahne vicsie znizenie danového zakladu. Nizsi danovy zdklad v kone¢nom dosledku
znamend nizS$iu zaplatenl dan z prijmov pravnickych os6b. Suma o ktort zaplati
zamestnavatel’ nizSiu dan predstavuje danova usporu — alebo inak povedané danovy stit.
»Superodpocet™ sme aplikovali na rozne tirovne minimalnej, medidnovej a priemerne;j
mzdy. Vysledok poukéazal nielen na zvySenie motivacie zamestnavat zdravotne
postihnuté osoby z dovodu znizovania finanénych nakladov zamestnavatel’a, ale aj na



mozné zvySovanie ich prijmov, vzhI'adom na znizovanie mzdovych nakladov. Sledovali
sme aj dopad vplyvu  superodpoctu pre zamestnavatelov zamestnavajicich
zamestnancov so zdravotnym postihnutim  pri zachovani sG¢asnych pravidiel
nahradného plnenia. Za dalSi vhodny nastroj na podporu zamestnanosti zdravotne
postihnutych 0s6b na otvorenom trhu prace povazujeme zavedenie daniového bonusu na
zamestnavanie zdravotne postihnutych osob.

3.1.1 Uplatnitel’nost’ daiiovych vydavkov na nahradné plnenie u zamestnavatel’ ov
zdravotne postihnutych osob

Okrem sledovania vypoctu ndhradného plnenia je nés kl'aiCovy aj daitovy pohl'ad na
dany nastroj. Uplatnitel'nost’ danovych vydavkov ndhradného plnenia rozliSuje tri
situacie:

e (Odvod za nesplnenie povinnosti zamestnavat’ osoby so zdravotnym postihnutim

je vzmysle § 19, ods. 3, pism. m) zédkona ¢. 595/2003 Z. z. o dani z prijmov v.
n. p. zaradeny medzi danovy vydavkov.

e Zadanie zakazky by spravne nemalo byt danovym vydavkom, ak nebolo
vynalozené v suvislosti s ¢innostou danovnika na dosiahnutie, zabezpecenie
a udrzanie prijmov. Zakon ho ale umoziuje uplatnit’ ako danovy vydavok, ale
len do vysky odvodu za nesplnenie povinného podielu zamestndvania osdb so
zdravotnym postihnutim.

e Vpripade, ze zamestnavatel zadd zakazku na poskytnutie rekondi¢nych
pobytov, rehabilitatnych pobytov, kondi¢nej rehabilitacie a preventivnej
zdravotnej starostlivosti, napr. v zmysle zdkona o bezpecnosti a ochrane zdravie
pri praci, hodnota tejto zdkazky vobec nie je predmetom dane. (MF SR 2007).

Ak ma byt ndhradné plnenie, zadanie zdkazky aj odvod, sankciou za nesplnenie
povinnosti zamestndvania zdravotne postihnutych os6b, nemal by byt povazovany za
danovy vydavok, ale méa to byt sankcia za nesplnenie si zdkonom stanovenej
povinnosti. (Ondrusova, D. a kol. 2017)

V Tab. 2 st vysledky analyzy nékladov zamestnavatela v pripade, ze si uplatni
danové vydavky na zdravotne postihnutého zamestnanca pri celkovych nédkladoch
prace na Urovni minimalnej mzdy a priemernej mzdy za jednotlivé roky a sucasne aj
datiové vydavky ako formy ndhradného plnenia. Na zdklade analyzy moZnosti
uplatnenia danovych vydavkov na ndhradné plnenie sme dospeli k tymto vysledkom:

e osobitny odvod je S5-krat lacnejsSi ako celkova cena prace pri minimalnej
mzde zdravotne postihnutého zamestnanca a 13-krat lacnejsi ako celkova
cena prace pri priemernej mzde zdravotne postihnutého zamestnanca a

e zadanie zdkazky je 6-krat lacnejSie ako celkova cena prace pri minimalnej
mzde zdravotne postihnutého zamestnanca a 15-krat lacnejSie ako celkova
cena prace pri priemernej mzde zdravotne postihnutého zamestnanca.

Stat tak nijako zvla§t nezvyhodiuje prostrednictvom dafiovych vydavkov
zamestnavanie zdravotne postihnutych osob, ale naopak eSte zvyhodiuje vyuzivanie
,institatu‘ ndhradného plnenia.



Tab. 2: Uplatnitel’nost’ daiiovych vydavkov pri zamestndavani zdravotne postihnutych
0s0b a nahradnom plneni (v €)

2012 2013 2014 2015 2016 2017 | 2018 | 2019

% dani z  prijmov

pravnickych osdb 19% | 23% | 22% | 22% | 22% | 21% | 21% |21 %

ro¢ny danovy vydavok pri:

- celkove] cene prace

o 1009 | 1261 | 1256 | 1256 | 1359 | 1414 | 1635|1772
z minimalnej mzdy

- celkovej cene prace
z minimalnej mzdy zdravotne | 956 1196 | 1191 | 1256 | 1345 | 1385 | 1560|1685
postihnutého zamestnanca

- celkovej cene prace

. ; 2481 | 3075 | 3062 | 3152 | 3255 | 3250
z priemernej mzdy

- celkovej cene prace z
priemernej mzdy zdravotne| 2350 | 2915 | 2904 | 2988 | 3087 | 3082
postihnutého zamestnanca

celkové ro¢né naklady po odpocitani danového vydavku pri:

- celkovej] ceny prace

N 4299 | 4223 | 4455 | 4453 | 4817 | 5319 | 6153|6664
z minimalnej mzdy

- celkovej ceny prace
z minimalnej mzdy zdravotne | 4077 | 4004 | 4224 | 4453 | 4767 | 5210 | 5868 | 6339
postihnutého zamestnanca

- celkovej ceny prace

. ! 10579 | 10294 | 10858 | 11174 | 11 541 | 12227
z priemernej mzdy

- celkovej ceny prace z
priemernej mzdy zdravotne| 10016 | 9761 | 10295 | 10596 | 10943 | 11 594
postihnutého zamestnanca

danovy vydavok pri:

- osobitnom odvode 181 225 224 230 237 236 251
- zadani zakazky 161 200 199 204 211 210 223
celkové naklady po odpocitani danového vydavku pri:

- osobitnom odvode 770 752 795 815 841 889 946
- zadani zakazky 684 668 707 725 747 790 841

Zdroj: viastné spracovanie podla zakona ¢. 595/2003 Z. z. o dani z prijmov v. n. p. a zdkona
¢. 5/2004 Z. z. o sluzbdach zamestnanosti v. n. p.

3.1.2  Superodpocet mzdovych a odvodovych ndkladov pri zamestndavani zdravotne
postihnutych osob

Demotivujicim faktorom pre zamestnavatel'ov v stuvislosti so zamestnadvanim 0sob
so zdravotnym postihnutim je aj skutoCnost’, Ze zamestndvanie tychto osob §tat, okrem
polovicného odvodu na zdravotné poistenie, nijako nebenefituje. Tuto skutocnost’
potvrdzuju aj vysledky medzinarodnej kontroly NajvysSieho kontrolného Uradu, ktora
bola zamerana na kontrolu nastrojov zameranych na zamestnanost zdravotne
postihnutych o0s6b. V podmienkach Slovenska ukdzala, ze zamestnavatelia by



uprednostiiovali daniové vyhody a zniZenie transferov ako stimuldciu pre osoby so
zdravotnym postihnutim (Eurosai chair of governing board 2011).

Superodpocet mzdovych aodvodovych nakladov pri zamestnani o0s6b so
zdravotnym postihnutim ddva zamestnavatelovi moznost’ si za kazdu osobu so
zdravotnym postihnutim odpocitat’ mzdové a odvodové ndklady zo zéklade dane
dvakrat. (OndruSova, D. a kol. 2017) V Tab. 3 je vypocitana aplikécia superodpoctu na
rozne Urovne minimalnej, medidnovej a priemernej mzdy, ktoré ndm poukazuji nielen
na zvySenie motivacie zamestnavat’ zdravotne postihnuté osoby z dovodu znizovania
finan¢nych nakladov spolo¢nosti, ale aj na mozné zvySovanie ich prijmov, vzhl'adom
na zniZovanie mzdovych nékladov.

Tab. 3: Vypocet superodpoctu pre zamestndavatelov zamestndvajucich osoby so
zdravotnym postihnutim

R C .. . | median | priemer ;
minimaln | minimaln | upraveny | | Genpiogt jpriemer
amzda | amzda | medign® | DUruktur | Statistick | Sruktira
a miezd y urad miezd
2018 2019 2017 2017 2017 2017
480 € 520 € 647 € 874 € 954 € 1101€
celkovda cena  prace
zamestmavatela — za) ), 664 € 820€ | 1121€ | 1223€ | 14l1¢€
zdravotne postihnutého
zamestnanca
. e : o
dafovy Stit pri 21%| g 139 € 174€ | 235¢€ 257€ 296 €
dani z prijmov
danovy — wvydavok V| o050 | y355¢ | 1659€ | 2241€ | 2446€ | 2823€
pripade superodpoctu
. e : o
dafovy Stit pri 21%| ¢ 279 € 348€ | 471€ 514¢€ 593 €
dani z prijmov
dodatocna podpora
Satn - na - zamestnanie| g ¢ 139 € 174€ | 235€¢ | 257€ 296 €
osOb so zdravotnym
postihnutim
naklady zamestnavatela
po uplatneni danového| 482¢€ 525€ 655 € 886 € 966 € 1115€
vydavku
naklady zamestnavatel’a
po uplatneni| 354 € 386 € 481 € 651 € 709 € 819 €
superodpoctu

Zdroj: viastné spracovanie podla (Ondrusova 2017)

V Tab. 4 je prepocitany vplyv superodpoCtu pre zamestnavatel'ov

zamestnavajucich zamestnancov so zdravotnym postihnutim pri zachovani sticasnych

pravidiel ndhradného plnenia. Tento nastroj by aspoil minimalizoval pozitivny vplyv
nahradného plnenia, ked’Ze by sa zniZila jeho vyhodnost’ nasledovne:

e osobitny odvod by bol 4-krat lacnejSi ako celkova cena prace pri
minimalnej mzde zdravotne postihnutého zamestnanca a 9-krat lacnejsi

8 Upraveny median je medidnova mzda zniZena o koeficient rozdielu medzi priemernou mzdou zo Struktiry
miezd a priemernou mzdou Statistického uradu.



ako celkova cena prace pri priemernej mzde zdravotne postihnutého
zamestnanca a

e zadanie zakazKky 5-krat lacnejSie ako celkova cena prace pri minimalnej
mzde zdravotne postihnutého zamestnanca a 11-krat lacnejSie ako celkova
cena prace pri priemernej mzde zdravotne postihnutého zamestnanca.

Tab. 4: Porovnanie superodpoctu na mzdy zdravotne postihnutych osob a dariového
vydavku na nahradné plnenie (v €)

2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019

% dani z prijmov 19% [23% | 22% [ 22% | 22% |21 % | 21% | 21 %

rocny danovy vydavok pri:

- celkovej cene prace

P 1009 | 1261 | 1256 | 1256 | 1359 | 1414 | 1635 | 1772
z minimalnej mzdy

- celkovej cene prace

. . 2481 | 3075 | 3062 | 3152 | 3255 | 3250
z priemernej mzdy

ro¢ny superodpocet pri:

- celkovej cene prace
z minimalnej mzdy zdravotne| 1913 | 2392 | 2383 | 2512 | 2689 | 2770 | 3120 | 3370
postihnutej osoby

- celkovej cene prace z
priemernej mzdy zdravotne| 4699 | 5831 | 5808 | 5977 | 6173 | 6164
postihnutej osoby

celkové naklady po odpocitani daniového vydavku pri:

- celkovej ceny prace

R 4299 | 4223 | 4455 | 4453 | 4817 | 5319 | 6153 | 6664
z minimalnej mzdy

- celkovej ceny prace
z minimalnej mzdy zdravotne| 3120 | 2808 | 3032 | 3197 | 3423 | 3825 | 4308 | 4654
postihnutej osoby

- celkovej ceny prace

. . 10579110294 | 10858 | 11174 | 11541 | 12227
z priemernej mzdy

- celkovej ceny price z
priemernej mzdy zdravotne| 7667 | 6845 | 7391 | 7607 | 7857 | 8512
postihnutej osoby

celkové naklady po odpocitani daniového vydavku pri:

- osobitnom odvode 770 752 795 815 841 889 946

- zadani zakazky 684 | 668 | 707 | 725 | 747 | 790 | 841

Zdroj: viastné spracovanie podla zakona ¢. 595/2003 Z. z. o dani z prijmov v. n. p. a zdkona
C. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti v. n. p.

4 Diskusia

Problém v sucasnom systéme podpory zamestnanosti zdravotne postihnutych osob
vidime najmd v ndhradnom plneni, ktoré je vzhl'adom na jeho nastavenie vyhodnejSie
v porovnani s plnenim povinnosti prostrednictvom priameho zamestnavania. Druhym
problémom sa javi uplatnitelnost danovych vydavkov. Je to zdovodu, Ze



zamestnavatelia povazujii za hlavné prekazky zamestnavania oséb so zdravotnym
postihnutim najmi povinnosti a ndklady suvisiace supravou pracoviska, alebo
prispdsobenie pracovného miesta pre vykon zamestnania (Barancova, H. — Dilongova.
L. 2014). Medzi zamestnavatel'mi zamestnavajicimi zdravotne postihnuté osoby su aj
samostatne zarobkovo ¢inné osoby, izemnd samosprava (samospravne kraje, mesta
a obce), verejnopravne institicie, neziskové organizacie a d’alSie organizacie, ktorym
nevznika danova povinnost’. Na zaklade uvedenej skutonosti povaZzujeme za potrebné
navrhnut’ aj pre tychto potencidlnych zamestndvatel'ov vhodny néstroj podpory
zamestndvania zdravotne postihnutych osob, ktory by nahradil rdzne prispevky
v ramci aktivnej politiky na trhu prace.’ Jednym z mélo administrativne naroénych
nastrojov, ktory by vedel podporit’ konkurencieschopnost’ zdravotne postihnutych na
trhu prace by mohol byt danovy bonus. Danovy bonus by si mohli uplatnit’ len
vybrané organizicie, ktorym nevznikd daniova povinnost. VysSka bonusu by sa
vypocitavala zo superodpoctu danovych vydavkov na mzdy zdravotne postihnutym
zamestnancom. ZvySeniu ziaujmu zamestnavatelov o zamestnavanie zdravotne
postihnutych oséb by mohli pomdct’ nielen danovo-odvodové stimuly, ale po vzore
zverejhovania platitelov  dani, by sa mohli zverejiovat aj udaje o
vSetkych zamestnavateloch, ktori zamestndvaji zdravotne postihnuté osoby.
K zverejiovanym udajom by patrili napr.: podiel zamestnancov so zdravotnym
postihnutim, podiel zamestnancov so zdravotnym postihnutim na zadklade zniZenia
schopnosti vykonavat’ ¢innosti, pocet zamestnancov, ktori boli zamestnani na zaklade
plnenia kvoét atdaje plynuce zplnenia povinnosti prostrednictvom néhradného
plnenia. Takéto zverejiovanie by mohlo, podl'a obdobného navrhu zverejiiovania
danovnikov, napomdct’ k zvySeniu zdujmu zamestndvatelov oich socidlnu rolu
v spolo¢nosti. (Kurzban, R. a kol. 2001). Za prvy krok vtomto smere mozeme
povazovat uz existujicu povinnost’ zverejiiovat’ nefinan¢né informadcie a informacie
o diverzite, ktord vznikla na Slovensku firmam verejného zdujmu, ktorych pocet
zamestnancov presahuje 500. Ide o tzv. nefinancny reporting. Materské firmy so
sidlom v Slovenskej republike, ktoré spifiaju uvedené kritérium musia v stlade so
zdkonom o UcCtovnictve tieto informdcie uvadzat’ vo svojej vyrocnej sprave. Prvé
nefinancné reportingy boli publikované v roku 2018 atato povinnost malo na
Slovensku priblizne 60 vel’kych spolo¢nosti.

Dolezitym predpokladom na realizaciu vSetkych politik na zabezpecenie zvySenia
zamestnanosti zdravotne postihnutych osob je rozpoctove krytie. Tato skuto€nost’ nie
je vsucasnosti naplnena v pripade polovicnych odvodov na zdravotné poistenie.
Vypadok na zdravotnom poisteni, nie je zo strany §tatu jednotlivym poistovniam
kryty. V pripade pokracujliceho trendu kumulativny vypadok za najblizsich pat’ rokov
predstavoval az 511 mil. € (MZ SR 2017).

Zaver

V predkladanom prispevku sme sa zamerali na navrhy novych nastrojov podpory
zamestnanosti zdravotne postihnutych os6b. Kvantitativnou analyzou politiky
zamestnavania a podrobnym rozpracovanim navrhovanych dafiovo-odvodovych
nastrojov sme sledovali a vyhodnocovali ich dopady na zamestnavatel'a. Poukazali

® Zamestnanost v chranenych diellach a pracoviskidch podla subjektu zamestnavatela: rozpo&tova

organizacia/prispevkova organizacia- 384 (3,53 %), nadécia/zdruzenie/neziskova organizacia- 860 (7,91 %),
pravnické osoby- podnikatelia- 4 994 (45,94 %), cirkevna organizacia- 69 (0,63 %), obec/mesto- 896 (8,24%),
verejnopravna institiicia- 2 (0,02%), fyzicka osoby- podnikatel- 3 665 (33,72 %).



sme na to, Ze pozornost’ by mala byt venovand dvom druhom daniovych vydavkov.
Jedna z podpor zamestnanosti zdravotne postihnutych oséb by mala smerovat’ k
zamestnavatelom, ktori zamestnavaju osoby so zdravotnym postihnutim. Tito
zamestnavatelia by si mohli uplatnit’ superodpocet, ktorého dopad na mzdové vydavky
na zamestnané zdravotne postihnuté osoby je v prispevku vyc¢isleny. Motivaciu aj pre
zamestnavatel'ov, ktorym vobec nevznikd dafiova povinnost, napr. organy verejnej
spravy, samostatne zarobkovo ¢inné osoby, neziskové organizacie a iné, vidime v
zavedeni daflového bonusu na zamestndvanie zdravotne postihnutych osob.

Len v malom poéte krajin, Rumunsko ¢&i Spanielsko, existujii priklady na to, Ze
danovy systém sa pouZziva ako mechanizmus na zvySenie financnych vyhod z prace pri
zamestnavani zdravotne postihnutych 0s6b.!° Vzhl'adom na to, Ze Standardné
subvencie k mzdam sa v podmienkach Slovenska neosved¢ili, mohli resp. mali byt
nahradené danovo-odvodovymi nastrojmi.
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