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Uvod
Jiz od mladi je treba mit pred ocima stari‘*

Gaius Lucilius

Tato prace je vénovana velmi aktuadlnimu tématu, a to seniortim, piispévku na péci

a jeho vyuziti pro péci o seniory jako takové.

Vlivem zasadnich pokrok mediciny a l€kafské péce, zlepSenim zivotnich podminek,
ekonomiky, vyvojem novych technologickych postupti a techniky za Géelem snizeni
namahavosti prace, a vlivem mnoha dalSich faktori ma v dnesni dob¢ daleko vice lidi
moznost prozit delSi a kvalitnéj§i Zivot neZ v minulosti. Seniofi jiZ dnes tvorii
vyznamnou ¢ast populace, a vzhledem k demografickym prognézam do budoucnosti
muzeme ocekavat, ze bude i nadale pribyvat osob ve vyssich vékovych kategoriich
a bude se prodluzovat celkova délka zivota. Pozitivnim nésledkem kvalitni mediciny
akvalitni zdravotni péce je prodluZzovani zivota, coz ale bohuzel automaticky
neznamend proziti aktivniho a sobéstaéného Zivota az do okamziku smrti. Ne kazdy
senior ma to Stésti, aby se mohl tésit dobrému zdravi i v pokrocilém véku. Vyvstava zde
tedy i negativni protipél prodluzovani délky Zivota, jimz je naptiklad nartst poctu
starSich osob s diagnostikovanou Alzheimerovou chorobou, na kterou je v soucasné
dobé naSe medicina stale kratkd. Dil¢i studie ocekavaji staly vzestup poctu novych
nadorovych onemocnéni, metabolickych nemoci (zejména cukrovky), onemocnéni
pohybového aparatu, a zejména vzestup nervovych a dusevnich nemoci. S tim souvisi
| potieba zajisténi kvalitni péCe o tyto osoby a o vSechny seniory, jez nemaji moznost

prozit zbytek svého zivota aktivné a ve zdravi.

Starnuti populace nelze chapat jako problém, ale naopak jako vyzvu, kterou je nutno
pfijmout a postupné piipravit co nejlepsi podminky pro realizaci feSeni projevi starnuti

populace.

Za celem pripravit co nejlepsi podminky pro feSeni projevi starnuti populace vznikaji
mnohé studie a vladni programy, feSici nejen ekonomické dopady projevu starnuti
populace, ale také zminujici dalezitost prevence, podporu zdravého zivotniho stylu,
zdravého prostiedi a v neposledni fade podporu zdravého a aktivniho starnuti. Zamétuji

se také na teSeni dopadl starnuti populace, jimZ je zejména zvySeni ndrokd na systém



socialni ochrany, ptfedevSim na systém socidlniho pojisténi a poskytovani socidlné -
zdravotni péCe. Berme ale v potaz, ze tyto systémy vznikaly za zcela odliSnych
demografickych 1 hospodafskych podminek, proto bude nezbytné je neustale

prizptisobovat spoleCenskému vyvoji.

Pti realizaci politiky starnuti a pii feSeni problému spojenych se stdrnutim populace
bude nutno vice zapojovat rodinu, jelikoz do budoucna bude mit nezastupitelny vyznam
pravé role rodiny, a proto bude nutné zaCit mnohem vice posilovat jeji roli

a zduraznovat jeji vyznam pro zdravy vyvoj spolecnosti.

Tato diplomova prace se vénuje ve svych jednotlivych ¢astech nékolika tématim tzce
souvisejicim se starnutim populace a zvySené potiebé péce o takové osoby. Prvni
kapitola prace je zaméfena na historii socidlniho zdkonodarstvi, osvétluje zékladni
pojmy avymezuje stéZzejni pravni piedpisy socidlniho zakonodarstvi jiz od prvni

zminky historickych pojmu v 16. stoleti postupné az do soucasnosti.

Druhd kapitola se zaobird institutem starnuti a stafi, vysvétluje zékladni pojmy
apromitd tyto instituty do demografickych 1daji vychéazejicich ze statistik
zvefejnénych Ceskym statistickym tfadem. V zavéru kapitoly je vysvétlen fenomén

problematiky ageismu.

Tteti kapitola je v€novana socidlni pomoci seniorit v kontextu socidlniho zabezpeceni
s podrobnou analyzou institutu ptispévku na péci, véetné¢ zminéni nedostatkli soucasné
pravni Upravy a moznych navrhti de lege ferenda. Prispévek na péci je podrobné
rozebran od podminek néaroku na piispévek na péci, jeho vyse, fizeni o pfiznani
prispévku az po kontrolu vyuzivani ptispévku. Tato kapitola je také doplnéna
0 demografické udaje souvisejici s ptispévkem na péci a analyzu doméci péce o osobu
zavislou za pouZiti pfispévku na péci.

Ctvrta kapitola je vénovana pravé pouziti prispévku na pé¢i pro potieby seniorti
v CR pii zajisténi si potfebné péte vybérem vhodné socialni sluzby. Socidlni sluzby
jsou v této kapitole teoreticky popsany. Popsan je téZ novy institut smluvniho principu.
Cast kapitoly je zaméfena také na podminky, které pravni Giprava pozaduje pro praci
na pozicich socialnich pracovnikl a pracovnikil v socialnich sluzbach. Poté je pozornost
jesteé vénovana opomijenému tématu syndromu vyhofeni a syndromu pomahajiciho,

ktery bohuzel potkéd velkou ¢ast pracovnikli v oblasti socidlnich sluzeb, a proto citim



potiebu ho v souvislosti stimto tématem alespon v kratkosti zminit. Kapitola je

zakoncena demografickymi idaji souvisejicimi se socialnimi sluzbami.

Tato diplomova prace vychazi ze stézejniho pravniho piedpisu, jimz je zdkon
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Celd prace vychdzi z pravniho stavu ucinného

C.
k ¢ervnu 2016.

Prace je, jak jiz bylo vySe zminéno, zamétena na jednotlivé ¢asti tohoto zékona,
apokusi se analyzovat nedostatky pravni Upravy a navrhovat jejich feSeni de lege
ferenda. Pokusi se zanalyzovat moznosti seniort, jeZ potiebuji pomoc a péci jiné osoby,
pii pouziti prispévku na péci za ucelem realizace vybéru a nasledného zakoupeni

nejvhodnéjsi sluzby.

Prace ve svych Castech s demografickymi tdaji také vychéazi ze statistickych tdaj,
které zvefejnuje zejména Cesky statisticky ifad a Ministerstvo prace a socialnich véci,
pripadné vladni strategické dokumenty. Prace je doplnéna i o poznatky a postiehy, které
byly ziskany zrozhovori s posudkovymi Ilékafi, lékafi se specializaci v oboru
psychiatrie, obvodnimi 1ékati i pracovniky ufadl prace a pracovniky okresnich sprav

socialniho zabezpeceni.



1. Historie socialniho zakonodarstvi

1.1 Pojem socialniho zabezpeceni a jeho vyvoj

Pojmu sociélni zabezpeceni predchazelo nékolik historickych pojmd, které pocaly
vznikat v evropské spole¢nosti od 16. stoleti a jejich vyvoj trval az do 1. svétové valky.
Jednalo se o pojmy: chudinska péce, socialni sprava (social administration), socialni
péce (social welfare) a socialni bezpe¢nost. Chudinska péce byla prvné vymezena
v Chudinskych zakonech Alzbéty 1. v roce 1597 a jednalo se o soustavu opatieni, ktera
provadél stat a pozdéji obce za ucelem pomoci chudym. Chudinska sprava, pozdéji
socialni sprava prostfednictvim vetfejnopravni administrativy zajiStovala dohled nad
dodrzovanim pravnich ptedpist, zajiStovala ptferozdélovani dani a poplatki a také
poskytovala chudiné azyl a pokryti nejzakladnéjSich lidskych potteb. PéCi 0 socialné
slabsi obCany vykonaval stat a obce koncem 19. stoleti a pocatkem 20. stoleti, a tato
péce byla souhrnné oznacovana pojmem socidlni péce. V obdobi 2. svétové valky
pouziva pojem socialni péce (social welfare) Sir William Henry Beveridge k oznaceni
povinné naplné socidlniho statu. Poslednim z uzivanych pojmu je vykladové slozity
a nejednoznaény pojem socidlni bezpecnost, pozdé€ji socialni zabezpeeni, ktery se

v priib&hu dé&jin vyvijel.?

1.2 Obdobi do vzniku samostatného Ceskoslovenska

V obdobi pied vznikem samostatného Ceskoslovenska byly na izemi Rakouska-
Uherska poloZeny zaklady modernich forem socidlniho zdkonodarstvi. Po zruSeni
nevolnictvi v roce 1781 vzrostl ptiliv obyvatel z venkova do mést a bylo nutno fesit
nové vzniklé socialni problémy. Cisafskymi dekrety za vlady Marie Terezie a Josefa II.
byly vydany vroce 1771 a 1781 dva tzv. penzijni normaly, jimiZ stat zabezpecoval
statni zaméstnance a vojenské vyslouzilce véetné jejich vdov a sirotkt.? Diky penzijnim
normaliim byl na naSem Uzemi poloZen zdklad socidlniho zaopatfeni (nazyvan¢ho téz
jako statni zaopatfeni). Almuzna a pfistiesi bylo vté dob& poskytovano chudiné
zejména ze strany cirkve a vrchnosti. S novou mysSlenkou pfichazi pravni Uprava

vefejné chudinské péce, kterd prenasi povinnost péce o chudé na obce. Tuto zasadu

1 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 1.
2 Tamtéz, str. 15.



zakotvuje Obecni zakon ¢€.18/1862 f. z., jenz byl proveden dvéma zvlastnimi zakony,
ato zakonem ¢. 105/1883 f. z. o domovském pravu a chudinskym zakonem
&.59/1868 &es. z. 2.2 Po vzoru Némecka vznika v Rakousku-Uhersku moderni systém
socidlniho pojisténi, ktery zavadi predseda vlady hrabé E. Taafe (Casto byvaji tyto
zdkony nazyvany jako tzv. Taafeho reforma).* Povinny systém socidlniho pojisténi
zaméfuje Taafe na skupiny obyvatelstva, které by mohly zptsobit ohroZeni spolecenské
stability, a taktéz na skupiny Vv té dobé nejvice socidlné ohrozené. Kvuli ¢im dal
CastéjSim zavaznym pracovnim urazim dé€lnikti v tovarnach, zptusobovanych ziejmé
zavadénim novych stroji do vyroby, bylo roku 1888 zavedeno urazové a nemocenské
pojisténi délnikti zakony €. 1/1888 t. z. (o Grazovém pojisténi delnikt) a 33/1888 1. z.
(0 nemocenském pojisténi délnikd). Nemocenské pojisténi bylo pojisténim obligatornim
a dle zdkona méli narok na penézité a vécné davky pouze pojiSténci, nikoliv jejich
rodinni pfislusnici. Dle obecného zékona horniho byl pfijat zdkon o bratrskych
pokladnéch ¢. 127/1889 t. z., ktery zavadél pravu nemocenského a urazového pojisténi
pro horniky a taktéz upravil institut hornich bratrskych pokladen.® Tyto tfi vyse
zminované¢ zékony zavedly povinné vefejnopravni pojisténi. Nové bylo roku
1907 zavedeno zdkonem o penzijnim pojisténi zfizenci ve sluzbach soukromych
a nékterych ziizenct ve sluzbach vetejnych (z. ¢. 1/1907 t. z.) penzijni pojiSténi, avSak
pouze pro nékteré nedélnické profese. Povinné socialni pojisténi navazovalo na fondy,
svépomocné spolky a délnické pokladny, které fungovaly na principu dobrovolnosti.
Jak jiz bylo vySe zminovano, s rozvojem spolecnosti a s postupujici industrializaci bylo
nutno zabezpecovat osoby v situacich v Zivoté ¢lovéka obvyklych — a to zejména pro
ptipad nemoci a urazu. Dochdzelo ke spojovani riznych druht a forem pojisténi.
Postupem casu se ukazovalo, Ze princip dobrovolnosti v pojisténi neni piili§ vhodny,
aproto jsou postupné¢ do zabezpeCovani osob proti ndsledkim rGznych udélosti
zavadéna urcitd pravidla a dochazi k prechodu od dobrovolného k povinnému pojisténi

zaméstnanci.®

KOLDINSKA, K. Socidlni pravo. 2. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 10.
TROSTER, P. et al. Prdvo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 22.
KOLDINSKA, K. Socidlni pravo. 2. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 12.
TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 22.
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1.3 Obdobi po vzniku samostatného Ceskoslovenska

Vznik samostatného Ceskoslovenska a sou¢asné povaleéna situace na nasem
uzemi s sebou piindsi potiebu pfijeti novych zdkonl upravujicich péci zejména
0 valetné poskozence a také pravni piedpisy upravujici piipady nemoci, invalidity
a stafi. Nutnosti bylo taktéZz sjednoceni roztfisténych systéml socialniho pojiSténi
arozsiteni vlastniho obsahu tak, aby pokryvalo vétsi ¢ast obyvatelstva nez doposud.
Nejvyznamnéji toto ovlivnil pravé zdkon ¢. 221/1924 Sb. z. a n., o pojisténi
zaméstnanci pro pripad nemoci, invalidity a stari, ktery upravoval velmi rozsdhlou
problematiku a nové€ pfinesl propojeni nemocenského a dichodového pojisténi do
jednoho ptedpisu. Byl zdkonem zdkladnim, diky némuz byli pojisténi vSichni
zameéstnanci s vyjimkou zaméstnancti vefejnych (statni zaméstnanci) a soukromych
ufedniki, jejichz zabezpe€eni upravoval zékon €. 221/1925 Sb. z. a n., 0o nemocenském
pojisténi vefejnych zaméstnancl. Statni starobni podpory na zabezpeCeni starSich
zaméstnancu, ktefi dosahli véku 65 let, byli nemajetni a neschopni vydélku, pfinasi
v roce 1929 zakon ¢. 43/1929 Sb. z. a n.. Pensijni pojisténi soukromych zaméstnancti
ve vysSSich sluzbach upravoval dalsi zvlaStni zédkon €. 26/1929 Sb. z. a n.. Presto vSak
byla vétsina obyvatelstva tehdej§i CSR pojisténa v ramci systému socialniho pojisténi,
které zavedl vyse zminény zakon &. 221/1924 Sb. z. a n.. Uprava chudinské péce byla
do velké miry prevzata z rakouského pravniho systému, avSak ingerence statu byla
mnohem vyraznéjsi, nez tomu bylo pted rokem 1918, ptesto vSak nelze opomenout
pfetrvavajici charitativni charakter mnoha spolkl, cirkevnich a dobrovolnych

organizaci.”®

1.4 Obdobi po 2. svétové valce

V obdobi po druh¢ svétoveé valce dochézelo k ptevzeti socidlniho zdkonodarstvi
z obdobi prvni republiky, jelikoz ptedpisy z doby okupace nebyly uzndny soucasti
ceskoslovenského pravniho fadu. Téméf po dvaceti letech vznikd novy, velmi
pokrokovy zakon ¢. 99/1948 Sb., o narodnim pojiSténi, ktery vychazi z britského
modelu narodniho pojiSténi, jehoZ autorem byl Sir William Henry Beveridge. Tento

model byl inspiraci pro ¢eskou inteligenci, ktera v t¢ dobé pobyvala v exilu v Anglii

7 KOLDINSKA, K. Socidlni pravo. 2. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 13-15.
8 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 22-23.



améla tak moznost vidét ptipravu a zavadéni britského Narodniho pojisténi v praxi.
Velkym piinosem tohoto zdkona bylo zejména sjednoceni pravni Upravy socidlniho
pojisténi a rozsifeni diichodového zabezpeceni také na samostatné hospodarici obCany.
Kwvuli politické situaci byl vSak tento zakon po dlouhé roky poslednim demokratickym
predpisem v Ceskoslovensku Vv socialni oblasti. Po roce 1948 dochazi k zasadnim
zméndm po vzoru Sovétského svazu. Byl opoustén pojistovaci princip, ktery postupné
piesel v systém socidlniho zabezpeceni financovany ze statniho rozpoctu, coz vedlo
k vyraznému zvySeni nakladi na vSechna odvétvi socidlniho zabezpeéeni. Socialni

v

zabezpeceni bylo nové upraveno zakonem ¢. 55/1956 Sb., o socidlnim zabezpeceni,
ktery mimo jiné zrusil chudinskou péci, nahradil ji socialni péci a delegoval ji na stat
ajeho organy, vyjma tustavniho zaopatieni, které mohl vykonavat i nestatni subjekt.
Bezplatnd vSeobecna zdravotni péce byla poskytovana na zdkladé nemocenského
pojisténi, které zakotvil zdkon ¢. 54/1956 Sb., o nemocenském pojisténi zaméstnancu.
Tato zdravotni péce i davky nemocenského pojisténi byly kryty statnim rozpoctem.
Pravidla poskytovéani zdravotni péce byla stanovena zdkonem ¢. 20/1966 Sb., o péci
0 zdravi lidu, ktery byl zékladni normou v této oblasti az do konce 90. let minulého
stoleti. Nasledn¢ byly provadény jen dil¢i zmény dosavadniho systému spocivajici
zejména ve zmeénach vysSe jednotlivych davek, pficemz koncepce systému zlstivala

stejna.>10

1.5 Obdobi po roce 1989

Po roce 1989 bylo evidentni, ze bude nutno pfistoupit k zdsadni socialni reformé.
Tato reforma spocivala na tfech zdkladnich programovych pilifich, zamétujicich se
na aktivni politiku zaméstnanosti, politiku rodinnou a politiku v oblasti pracovnich
pfijmu, a v neposledni fadé¢ 1 politiku socidlniho zabezpeceni. Za klicovy tkol si tato
reforma kladla zejména pifechod od socidlniho zabezpeceni k socidlnimu pojisténi.
V nekterych oblastech, naptiklad v oblasti zabezpeceni rodin byl systém na pomérné
dobré tUrovni, nicméné v jinych oblastech zasadné zaostaval a trpél celou fadou
nedostatki — naptiklad v oblasti dichodli. Systém dichodi byl tézkopadny

S neschopnosti pfizplsobit se novym podminkdm, nespravedlivy kvili institutu

9 KOLDINSKA, K. Socidlni pravo. 2. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 16-18.
10 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 24.



osobnich diichodll a velmi finanéné naro¢ny. Cilem reformy bylo mimo jiné vytvoieni
jednotného systému obsahujiciho zdravotni, nemocenské, dichodové pojisténi, véetné
pripojisténi, statni socidlni podporu a socidlni pomoc. Prvnim pocinem reformy byla
na pocatku 90. let tzv. zachrannd socialni sit, jejimz smyslem bylo zmirnit dopady
ekonomickych zmén na socialni situaci obyvatelstva a zabranit masovému propadu
populace k chudobé. V ramci reformy také vznika zcela novy systém vSeobecného
zdravotniho pojisténi, kdy pojisténi spravuji zdravotni pojisStovny jako na statu
nezavislé pravnické osoby. Po vzniku samostatné CR v roce 1993 se za¢inaji projevovat
neoliberalni tendence, kdy bylo zavedeno pojistné, které bylo koncipovano jako zvlastni
platba mimo danovy systém. Vyznamné zmény piinasi rok 1995, kdy vznika zakon
¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojiSténi, ktery nahradil dosavadni systém
dichodového zabezpeceni novym systémem diichodového pojisténi. K tomuto systému
je zavedeno, jako dopliikovy dichodovy systém, penzijni pfipojisténi se statnim
prispévkem, upravené zakonem ¢. 42/1994 Sb., o penzijnim piipojisténi se statnim
pfispévkem. V témze roce vznikd i zdkon ¢. 117/1995 Sb., o statni socialni podpofte.
V roce 1997 byl pfijat zékon o vefejném zdravotnim pojisténi. K dal§i vyznamngjsi viné
reforem v této oblasti dochazi az v roce 2006, kdy byly pfijimany tyto zakony: zakon
0 socidlnich sluzbach, o pomoci v hmotné nouzi, o trazovém pojiSténi, o nemocenském
pojisténi a zdkonik prace.?

invalidniho dichodu je zaveden nové ttistupnovy invalidni dichod zavisly na poklesu
pracovni schopnosti jedince. V roce 2013 doslo k dlouho pfipravované dichodové
reformé, ktera stanovila, ze diichodovy systém Ceské republiky byl tvofen tfemi pilifi.
Prvni pilit tvofil vSeobecny a povinny zakladni statni dichodovy systém, dle
zékona €. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi. Druhy pilit byl tvofen dichodovym
spofenim dle zakona ¢. 426/2011 Sb., o dichodovém spofeni. A posledni, tieti pilii byl
tvofen penzijnim piipojisténim se statnim piispévkem dle zakona ¢. 42/1994 Sb., a také

doplitkovym penzijnim spofenim dle zékona ¢&. 427/2011 Sb.13

11 KOLDINSKA, K. Socidlni pravo. 2. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 19-20.
12 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 25-26.
13 Tamtéz, str. 26-27.
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2. Starnuti, stari, demografické idaje a ageismus

vvvvv

velkeho umeni zZit.

Henri Amiel

2.1 Starnuti

Starnuti probihd u osob rizné, nelze proto zcela jasn¢ charakterizovat pojem
starnuti a generalizovat proces starnuti jako takovy. Starnuti je velmi individualni
proces, jehoz pribch je u kazdé osoby jiny, byt mize vykazovat mnoho podobnych
znaki (vyrazné€ji se meéni vzhled ¢loveka — vrascita klize, Sedivéni a fidnuti vlast, tvorba
pigmentovych skvrn na klzi, povétSinou ochabuje drzeni téla kvuli ztrate¢ svalové
hmoty, osobni tempo starnouciho ¢lovéka je pomalejsi a snizuje se jeho vykonnost,
zvySuje se nemocnost, apod.). Starnuti je jednou z zivotnich etap, ktera v zivoté potka
vétSinu z nas. Jednd se o biologicky proces, ktery mize probihat bud’ pfirozené, nebo
chorobné. Pfirozené starnuti oznacujeme jako proces fyziologicky, na rozdil
od chorobného procesu, ktery nazyvame patologickym procesem starnuti. Nutno vSak
podotknout, Ze stafi neni nemoc, nicménég tyto stavy se dost ¢asto prolinaji a vzajemné
ovlivituji. ,Je znamo, zZe onemocneéni, kterda predchdzeji stari, casto urychluji jeho

pritbeh.“* Starnuti predstavuje neodvratny fyziologicky déj, ktery je cestou do staii.

Vy&et mnoha definic starnuti od riiznych autorti uvadi ve své praci Malikova®®, jako
ptiklad jsou zde zminény dvé definice, se kterymi je moZno se ztotoznit. Dle Prchlika
In Malikova je oznaCeno starnuti jako ,plynuly a pozvolny prirozeny zdkonity
fyziologicky proces, ve kterém dochdzi ke zméndm v organismu i v psychice cloveka**®.
Jako dal$i zminuje definici Webera, ktery uvadi, Ze ,.stdrnuti a stari je na konci
prirozeného vyvojového procesu kazdého individua. Starnuti hodnoti jako proces, kdy

nastupuji v jednotlivych orgdanech na vsech urovnich specifické degenerativni,

morfologické a funkcni zmeény. K nastupu téchto zmeén dochazi v riznou dobu

¥ TOMES, L. Socidlni politika: teorie a mezindrodni zkusenost. 2. vyd. Praha: Socioklub, 2001. str. 146.

15 MALIKOVA, E. Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizenich. 1. vyd. Praha: Grada, 2011. str.
15.

16 Tamtéz, str. 15.
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a pokracuje riznou rychlosti. Rychlost starnuti je geneticky zakodovana. Jde

0 multifaktoridlni typ dédicnosti.**’

Vlivem zasadnich pokrokii v mediciné, které umoznuji vyléeni mnoha diive
nelécitelnych a nevylécitelnych nemoci, umird pied¢asné v détstvi daleko méné lidi
a zcela zasadn€ se snizila umrtnost lidi nejen nizSiho véku, a tim padem se i vyrazné
zvysuje vek, kterého se osoby dozivaji. Daleko méné lidi dnes umira pfed¢asné béhem
pracovniho zivota, ¢ehoz lidstvo dosahlo zejména vyvojem novych technologickych
postupil, vyvojem strojii a techniky za ucelem snizeni namahavosti prace a taktéz
zlepSenim pracovnich podminek. Za zminku jisté stoji i zlepSeni zivotnich podminek,
socialni rozvoj a prosazovani socialnich prav. Diky vySe zminénému ma daleko vice lidi
Moznost prozit delsi Zivot nezZ v minulosti, a proto také tvoii starsi lidé v dneSni dobé

vyznamng&j$i ¢ast populace nez kdykoliv v minulosti.

2.2 Stari
., Kazdy clovék si preje dlouhy Zivot, ale nikdo nechce byt stary. “
Jonathan Swift

Pribéh stafi zavisi zejména na zdravotnim a psychickém stavu ¢loveéka a také
na socialnich okolnostech (tyto faktory jsou do zna¢né miry ovlivnény plsobenim
genetickych dispozic a také zCasti dosavadnim zptisobem zivota a okolnostmi v Zivoté
Clovéka). Stafi pfinaSi mnoho zmén — télesnych, psychickych i socidlnich. Kromé
télesnych zmén (zména vzhledu ¢loveka, pokles motoriky, schopnosti a vykonnosti,
Cast€j$i nemocnost, snizena termoregulace, apod.) se ¢loveék v dusledku stari stdva méné
adaptabilnim a kvili tomu Casto trva na svych zazitych navycich a stereotypech, byva
precitlivély, ubyva schopnost empatie, zhorSuje se pamét a vaznou mySlenkové
pochody, dochazi ke zménam vniméani a schopnosti usudku. Casto tito lidé Ziji
ve vzpominkach, hodnoti uplynuly Zivot a vice ¢i mén¢ Uspesné se vyrovnavaji s blizici

se smrti, s tim se ¢asto spojuji pocity ménécennosti, deprese, strachu a tizkosti.

Proto je velmi dulezité, v jakém prostiedi a s jakymi lidmi travi tito lidé vétSinu svého

Casu, at’ uz je to doma s partnerem, détmi nebo v nékterém ze zatizeni socialnich sluzeb.

17 MALIKOVA, E. Péce o seniory v pobytovych socidlnich zarizenich. 1. vyd. Praha: Grada, 2011. str.
15.
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Kontakt se starym clovékem a péCe o n¢j vyzaduje velkou davku empatie. Péce by
neméla spocivat pouze v obstarani nejnutnéjsiho v ramcei oSetrovatelstvi, ale méla by byt
komplexni se zaméfenim 1 na psychiku, dusevni stav a aktivni proziti stafi. Aktivita je
pro seniora velmi dalezita, jelikoz necinnost ve staii mize vést k depresim, uzkostem,
K urychleni fyziologickych procest starnuti a k rozpadu vlastni osobnosti. Aktivni
pfistup k zivotu mobilizuje psychickou 1 fyzickou stranku osobnosti c¢lovéka
a zpomaluje procesy starnuti, prispiva k utvaireni novych vztahli a pomaha prekonavat
samotu. Aktivizacni ¢innosti jsou poskytovany za ucelem aktivizace jejich uZzivateld,
navozuji a obnovuji dovednosti a schopnosti v seniorském véku. Takovéto Cinnosti
nejen, Zze vedou ke zpomaleni starnuti, ale také posiluji pocity uzite¢nosti, Gicty a uznani,
a pocit uzite¢nosti prostfednictvim vlastni seberealizace, coz nedovoli seniorovi utapét
se V sebedestruktivnich mySlenkach. Mezi aktiviza¢ni c¢innosti mizeme zahrnout
napiiklad ergoterapii, canisterapii, trénovani paméti, spolecenské a hudebni programy,
turisticky klub, vzdé&lavaci programy, nabozenské programy a jiné, ...'® Aktivni udast
seniorl md mnoho pfednosti nejen pro seniory samotné, ale taktéz pro celou spole¢nost,
jelikoZ seniofi nabizeji obrovsky potencial svych celoZivotnich znalosti a zkuSenosti.
Aktivni ucast seniord se promita i do vydaji zdravotni péce, jelikoz jejich aktivni ticast
prinasi vyssi zivotni spokojenost, vitalitu 1 ve vy$Sim v€ku a castéji v disledku toho

I lep$i zdravotni stav.

Problematikou starnuti a stafi se zabyva mnoho védnich disciplin a fada obord, jako
jsou napiiklad gerontologie, geriatrie, gerontopsychologie. Gerontologie (gerontos =
stary ¢lovek a logos = slovo, nauka) je souhrn poznatkd o starnuti a stafi, zamé&fujici se
na zkoumani biologickych, fyzickych a psychickych vlastnosti starnouciho organismu
a socialni aspekty stafi. Geriatrie (geron = stary €lovek a iatro = 1é¢im) je 1ékatsky obor
zabyvajici se problematikou zdravotniho a funkéniho stavu ve stafi, diagnostikovanim,

lé€enim a zvlaStnostmi chorob u starych lidi. Gerontopsychologie je specidlni

psychologicka disciplina, ktera studuje psychologické aspekty starnuti a sta.'°

18 Domov pro seniory Tel¢. Volnocasové aktivity. [online]. © 2015 [cit. 2015-07-03]. Dostupné
z http://www.domovproseniorytelc.cz/volnocasove-aktivity

19 STASKOVA, Z. Obdobi stari [online]. © 2015 [cit. 2015-07-03]. Dostupné
z http://lwww.szsch.wz.cz/info/projekty/sablony/ps6/vy 32 _inovace ps6-st-18.pdf
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2.3 Demografické udaje

Demografické starnuti populace se stava jednou z nejvice diskutovanych otazek
poslednich n¢kolika desetileti, protoze rliznou mérou ovliviiuje vSechny staty svéta.
Vzhledem k dostupnosti dat a udaji ze statistiky uvedené Ceskym statistickym ufadem
jsou Vv této &asti prace uvedena data vychazejici z Demografické statistiky CSU k datu
31.12. 2013.

2.3.1 Vékové zastoupeni starSich muZzi a Zen v populaci

,,Populace nad 50 let véku predstavovala k 31. 12. 2013 37,2 % z celkové
populace. Zastoupeni osob ve véku 65 a vice let dosahlo 17,4 %.?° Z celkového poétu
zen bylo 50 a viceletych zen 40 %. Z celkového poctu muzii bylo 50 a viceletych 34 %.
Z celkového poctu Zen bylo v kategorii 65+ letych 20% zastoupeni Zen. Z celkového

poctu muzt bylo v kategorii 65+letych 15% zastoupeni muzda.

Zajimavé je hledisko manzelskych pard v souvislosti s ovdovénim. Zhruba 15 % Zen se
stava vdovami ve véku 60-64 let, ve v€ku 70-74 let je to jiz 39 %. Vice neZ polovina
zen piichazi o svého manzela v 75-79 letech, v letech 80-84 je to jiz 71 % Zen.
V nejstarsich vékovych kategoriich (85-89 let a 90+) je pomér vdov a vdovca velmi
nevyrovnany, protoZe pocet vdov v tomto v€ku je 82 a 88 %, zatimco vdovcl jen
39 a 56 %. Vice nez polovina muza ve véku 55-89 je stdle zenatych. Z vyse uvedenych
statistik mizeme vyvodit, Ze muzi se doZivaji v priméru podstatné nizsiho v€ku nez
zeny, coz je ziejm€ mozno piisuzovat jejich horSimu zdravotnimu stavu, ktery muze

souviset s Zivotnim cyklem muzi zpravidla rozdilnym od Zivotniho cyklu Zzen.?

2.3.2 Index stari

Dal$im velmi zajimavym pohledem na danou problematiku je ten z hlediska
indexu stafi, ktery vyjadiuje, kolik pfipada osob ve v€ku 65+ na 100 déti ve veéku
do 14 let. V minulosti pfevazoval pomér poc¢tu déti nad seniory, tento stav pretrvaval az

do roku 2006, kdy byl pomér seniorii a déti téméf v rovnovaze. Vyvoj indexu staii ma

20 Cesky statisticky tifad. Demografické statistiky seniort [online]. © 2015 [cit. 2015-10-26]. Dostupné
z https://www.czso.cz/documents/10180/25627994/310035142d.pdf/f3dd5b37-69e4-454d-8f00-
abf944fa3f8a?version=1.0

21 Cesky statisticky tifad. Demografické statistiky seniort [online]. © 2015 [cit. 2015-10-26]. Dostupné
z https://www.czs0.cz/documents/10180/25627994/310035142d.pdf/f3dd5b37-69e4-454d-8f00-
abf944fa3f8a?version=1.0
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vSak od roku 2006 stoupajici tendenci, to znamena, ze se vyrazné zvysSuje pocet seniorli

ve véku nad 65+ let oproti détem ve véku 0-14 let.??

2.3.3 Nadéje doziti

Za povsSimnuti stoji téz statistickd data reflektujici tzv. nadéji doziti, n¢kdy
nazyvanou stfedni nebo primérna délka zivota, ktera ndm tika, kolika let (v priméru)
ma Sanci se dozit osoba v ur¢itém véku, pokud budou zachovany stavajici umrtnostni
pomeéry. Nadéje doziti se s kazdym ptibyvajicim rokem prodluzuje. V roce 2013 méla
osoba narozena vtomto roce nadéji dozit se 75,23 let, pokud se jednalo o muze
a 81,13 let, pokud by touto osobou byla Zena. Ten, kdo se v roce 2013 dozil véku 85 let,
mél jesté nadgji v priméru na 5,17 let zivota (muzi) a 5,54 let Zivota (zeny). Z grafu
uvedeného dale (graf €. 1) je zfejmé, ze u starSich osob se rozdily v nadé&ji doziti u muzta

a zen stiraji a ob¢ pohlavi maji podobnou Sanci dozit se stejného véku.

Graf ¢. 1: Vybrané nadé&je doziti muzii a zen v CR v roce 2013%
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22 Cesky statisticky tifad. Demografické statistiky seniort [online]. © 2015 [cit. 2015-10-26]. Dostupné
z https://www.czso.cz/documents/10180/25627994/310035142d.pdf/f3dd5b37-69e4-454d-8f00-
abf944fa3f8a?version=1.0

2 Cesky statisticky tifad. Demografické statistiky seniort [online]. © 2015 [cit. 2015-10-26]. Dostupné
z https://www.czs0.cz/documents/10180/25627994/310035142d.pdf/f3dd5b37-69e4-454d-8f00-
abf944fa3f8a?version=1.0

15



2.3.4 Stiredni délka zdravého Zivota

Stiedni délkou zdravého Zzivota oznacujeme primérny pocet let, jez mé osoba
Sanci prozit ve zdravi, coz chiapeme jako obdobi s absenci jakychkoliv handicapt
a zdravotnich omezeni. V Ceské republice v roce 2012 doséhli muzi stiedni délky
zdravého zivota pii narozeni 62,3 let a Zeny 64,1 let, coz jsou velmi optimistické
a nadprumérné hodnoty. Nejnizs$i tdaj v celé EU vykazuje Slovensko, kde se muzi
ve zdravi dozivaji pouze 53,4 let. Podobnych hodnot dosahuje také Slovinsko a Finsko,

coz je mozné sledovat v tabulce (tabulka ¢. 1) uvedené nize.

Tabulka &. 1: Stiedni délka zdravého Zivota pii narozeni a ve véku 65 let v CR

a vybranych zemich EU?*

2010 2011 2012
0 65 0 65 0 65
muZzi 52,4 3,3 52,1 3,5 53,4 3,5
Slovensko
zeny 52,1 2,8 52,3 29 53,1 3,1
muZi 53,4 6,6 54,0 6,2 56,5 7,3
Slovinsko
zeny 54.6 7.2 53,8 6,9 55,6 6,9
) muzi 58,5 8,8 57,7 8,4 57,3 8,4
Finsko
Zeny 58,2 8,9 58,3 8,6 56,2 9,0
muZi 70,2 12,0 70,3 11,8 71,8 12,5
Malta
zeny 71,6 11,9 70,7 11,0 72,4 12,2
. muzi 71,7 14,1 71,1 13,9 70,9 14,0
Svédsko
Zeny 71,1 15,5 70,2 15,2 70,7 15,4
muZzi 69,8 14,5 69,9 14,7 71,8 15,4
Norsko
Zeny 69,8 15,7 70,0 15,9 72,4 15,9
muZi 61,9 8,7 61,7 8,6 61,3 8,4
EU 28
Zeny 62,7 8,9 62,2 8,6 61,9 8,5
. muZi 62,2 8,7 62,2 8,4 62,3 8,3
Cesko
Zeny 64,5 8,8 63,6 8,7 64,1 8,9

2 Cesky statisticky ufad. Demografické statistiky seniorti, Zdravotni stav seniort [online]. © 2015 [cit.
2015-10-26]. Dostupné z https://www.czso.cz/documents/10180/25627994/310035143z.pdf/2e6f6f7e-
3488-43f0-bch1-af8a15439ee6?version=1.0
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2.3.5 Umrtnost

Mortalita neboli umrtnost je demografickym ukazatelem, ktery udava podil
zemielych jedinc z uréité skupiny za uréité ¢asové obdobi. Umrtnostni charakteristiky
podle véku muizeme najit v tabulce ¢. 2. Srostoucim vékem sledované populace se
Gmrtnost vyznamné zvysuje. Z pohledu timrtnosti v CR miiZzeme konstatovat, ze v roce
2013 zemfelo celkem 55098 muzu a 54062 Zen, z ¢ehoZz osob ve véku 50+ zemielo
celkem 51096 muzl a 52354 zen. Pokud se zaméfime na osoby az od véku 80 let

a starsi, z celkového poctu osob zemielo 17631 muzti a 31118 Zen.

Tabulka &. 2: Umrtnostni charakteristiky podle véku — rok 2013?°

z toho:
o z toho: z toho:
Zemeli . nemoci
. celkem zhoubné behové i
Vek novotvary ZN prﬁdu§ky 0be tOVe infarkt cévni
a plice soustavy myokardu onemocnéni
Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi | Zeny | muZi
celkem 54062 | 55098 | 12045 | 15039 1678 3733 28030 | 23701 2762 3627 6067 4249
0-14 167 252 16 16 0 0 4 7 0 0 1 1
15-29 232 681 38 41 1 3 26 42 1 3 4 7
30-44 734 1768 284 255 16 21 104 293 17 53 23 47
45-49 575 1301 256 301 27 50 103 331 19 80 18 50
50+ 52354 | 51096 | 11451 | 14426 1634 3659 27793 | 23028 2725 3491 6021 4144
50-64 5487 11363 2614 3964 466 1103 1281 3775 200 865 244 474
65-79 15749 | 22102 5225 7386 846 2043 6560 9210 869 1539 1434 1679
80+ 31118 | 17631 3612 3076 322 513 19952 | 10043 1656 1087 4343 1991

2.3.6 Demografické starnuti populace s vyhledem do budoucnosti

Dle uvedenych tdaji a statistik CSU bude populace v CR v prib&hu 1. poloviny
tohoto stoleti dale vyrazné starnout. Celkovy pocet obyvatel se do roku 2050 snizi,
prestoze projekce CSU v CR oéekava mimé zvySovani trovné plodnosti, zlepsovani
umrtnostnich pomért a ptiliv osob diky zahrani¢ni migraci. Bude dochéazet k mirnému
sniZovani podilu osob mladSich 15 let, k vyraznému snizovani podilu tzv. ekonomicky

aktivnich osob, a naproti tomu k nartistu osob starSich 65 let. ,, Nejvyssi pocet obyvatel

% (Cesky statisticky ufad. Demografické statistiky seniorti, Zdravotni stav seniort [online]. © 2015 [cit.
2015-10-26]. Dostupné z https://www.czso.cz/documents/10180/25627994/310035143z.pdf/2e6f6f7e-
3488-43f0-bch1-af8a15439ee6?version=1.0
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ve veku 65 a vice let se ocekava v 50. letech 21. stoleti, kdy by mohl byt az dvojndasobny
ve srovnadni se soucasnym stavem. Relativné nejrychleji se pritom bude zvySovat pocet
osob nejstarsich. “?® Pocet osob starsich 85 let ma byt v roce 2060 &tyfikrat vyssi, neZ

tomu bylo v roce 2013.

Nicmén¢ vliv demografickych zmén a starnuti populace predstavuje pro spole¢nost také
ptinos v podob¢ vétsiho poctu osob, jez jsou sice starsi, ale disponuji cennymi zivotnimi
zkusenostmi, odbornosti a orientaci ve vykonavané profesi, spolehlivosti, vétsi
odpovédnosti, ndzorovou stabilitou a celkové vetsi vyzralosti, coz mohou tyto osoby
vyuzit pfi pfedavani svych znalosti a zkusenosti mladsi generaci. Proto by se spolecnost
méla snazit co nejefektivnéji vyuzit znalosti a potencidlu ptibyvajiciho poctu starSich
lidi prostfednictvim integrace starSich osob do ekonomického a socidlniho rozvoje
a vytvortit vékove inkluzivni spolecnost. S timto ale také souvisi nutnost fesit efektivnéji
problematiku starnuti populace a prizpisobit této situaci politiku piipravy na starnuti.
Ministerstvo prace a socidlnich véci za timto ucelem vypracovava strategické
dokumenty, které navazuji na dokumenty a doporuceni OSN a dalSich mezindrodnich
organizaci, zejména na Zasady OSN pro starSi osoby (1991) a Mezinarodni akéni plan
pro problematiku starnuti (OSN, 2002). Nejnovéjsim dokumentem MPSV je Narodni
akéni plan podporujici pozitivni stdrnuti pro obdobi let 2013 az 2017, ktery navazuje
na Narodni program piipravy na starnuti na obdobi let 2008 az 2012 a Narodni program
pfipravy na starnuti na obdobi let 2003 az 2007. Tento strategicky dokument si klade
za cil efektivnéji fesit problematiku starnuti populace na vladni Girovni, propojit opatieni
Narodniho akéniho planu s koncepénimi dokumenty dalSich resortti a vytvofit prostor
pro prosazovani politiky pfipravy na starnuti na regionalni urovni. TaktéZ planuje
dosdhnout zlepSeni medidlniho obrazu seniorii, podporovat rozvoj mezigeneracnich
vztaht, posilit roli rodiny v zajisténi péce o seniory a v neposledni fad¢ také podporu
aktivniho Zivota seniorti, ktera je dilezitym ptfedpokladem pro zvladnuti problémi

spojenych se starnutim populace v budoucnosti.?’

% Ministerstvo prace a socialnich véci. Piiprava na starnuti v CR [online]. © 2015 [cit. 2015-11-04].
Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/2856

27 Ministerstvo prace a socialnich véci. Piiprava na starnuti v CR [online]. © 2015 [cit. 2015-11-04].
Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/2856

18



2.4 Ageismus

Pojem ageismus vznikl v 60. letech 20. stoleti. Poprvé tento pojem pouzil
americky psychiatr Robert Butler v roce 1968 ve svém clanku v souvislosti se
segregacni bytovou politikou. V roce 1975 Butler ve své knize ,,Why Survive? Being
Old in America®“ pojem rozpracovava. Az vroce v roce 1979 se pojem ageismus
(,,ageism*) dostava do povédomi lidi diky zahrnuti do slovniku ,,The American Heritage

Dictionary of the English Language .28

Za puvodni a dodnes pravdépodobné nejrozsifenéjsi definici ageismu muzeme
povazovat tu, kterd hovoii o stereotypizovani a diskriminaci lidi pro jejich stafi (Butler
1975). Pojem ,ageismus“ byva také nckdy opisovan synonymem ,,vékova

diskriminace® nebo ,,diskriminace na zakladé véku*.?®

Prvni Ceska sociologickd definice ageismu zni: ,,Ageismus — neboli vékovd
diskriminace, je ideologie zaloZzend na sdileném presvédceni o kvalitativni nerovnosti
Jednotlivych fazi lidského zivotniho cyklu. Projevuje se skrze proces systematicke,
symbolické i realné stereotypizace a diskriminace osob a skupin na zakladé jejich

chronologického véku a/nebo na jejich prislusnosti k urcité generaci.**

Koncept ageismu se objevuje i v ¢eském odborném diskursu, piedevsim v sociologii
a psychologii. N¢ktera dil¢i témata ageismu zminuje jiz Haskovcova (1989) a pozdéji
také ToSnerova (2002). Prvnim rozséhlejSim zpracovanim a komplexnéjSim pojetim
fenoménu v€kové diskriminace v Ceském kontextu je prace Vidovicové (2005), kterd
definovala ageismus jako ,,ideologii zaloZzenou na sdileném presvedceni o kvalitativni
nerovnosti jednotlivych fazi lidského Zivotniho cyklu, manifestovanou skrze proces
systematické, symbolické i redlné stereotypizace a diskriminace osob a skupin
nazakladeé jejich chronologického veku a/nebo na jejich prislusnosti k urcité
generaci.“®! Jeji definice se tak opird o psychologicka a sociologicka vychodiska zde

diskutovaného konceptu. ,, Ageismus je ideologie a presvedceni. Jednim z jeho projevii

28 Ageismus. O ageismu. [online]. © 2015 [cit. 2015-06-27 ]. Dostupné z http://www.ageismus.cz/

2 Ageismus. O ageismu. [online]. © 2015 [cit. 2015-06-27 ]. Dostupné z http://www.ageismus.cz/

% VIDOVICOVA, L.; RABUSIC, L. Vékova diskriminace — ageismus: iivod do teorie a vyskyt
diskriminacnich pristupii ve vybranych oblastech s diirazem na pracovni trh. Praha, Bmo: VUPSV,
2005. (vyzkumna zprava), str. 5.

3L Ageismus. O ageismu. [online]. © 2015 [cit. 2015-06-27 ]. Dostupné z http://www.ageismus.cz/
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je vekova diskriminace. Diskriminace je ale az krajni, nejviditelnéjsi podobou

ageismu .3

Ageismem, respektive jednim zjeho projevi, tedy naptiklad nazyvame chovani
spolecnosti nebo jedincii vedouci k diskriminaci urcité skupiny lidi v dasledku jejich
véku (napf. staii), kterd zahrnuje zejména systém ptredsudkti nevyhodnych pro urcity
vek. Jedna se zejména o predsudky vyjadiujici presvédCeni o nizké hodnoté seniort,
naptf. o jejich nepottebnosti, nadbytecnosti, o ekonomické zatézi pro spolecnost,
0 neschopnosti seniort ucit se novym vécem a adaptovat se rychlému tempu vyvijejici
se spolecnosti. Ageismus vSak nema pouze podobu negativnich predsudki, ale maze
mit naptiklad i podobu pfehnanych projevil soucitu a pfehnaného ochranitelstvi vici
lidem urcitého v€ku, coz miiZze nasledné v téchto lidech vyvoldvat pocity ménécennosti.

Vagnerova®®

zminuje, ze ageismus povazuje za ménécenné vSechny staré lidi, bez
ptihlédnuti k jejich individualit¢ a riznym veékovym kategoriim. Nutno zminit, Ze
ageismus se ale nevaze pouze ke starym lidem, jelikoz objektem ageismu mohou byt
seniofi, ale ve stejné mife to mohou byt 1 mladi lidé. Je vhodné zamyslet se i nad
faktem, Ze ageismus a snim spojené piedsudky mohou za par let postihnout
(a s nejveétsi pravdépodobnosti i postihnou) i zastance téchto diskriminac¢nich myslenek,
jelikoz 1 oni se jednoho dne ocitnou na prahu stafi a budou nuceni potykat se se
stejnymi nebo podobnymi problémy, jako se potykaji nynéjsi seniofi a diichodci, jelikoz
¢as je neuprosny a staii jednou postihne i je. Budou se muset adaptovat na role seniorti

stejné tak, jako to museli délat ti, které kdysi sami tak odsuzovali.

Za zminku stoji ¢lanek 1 Listiny zadkladnich prav a svobod (dale jen ,,LZPS*), ktery
stanovuje, ze lidé jsou svobodni a rovni v dlstojnosti i pravech. K nému se vaze taktéz
¢lanek 10 LZPS, ktery zakotvuje, Ze kazdy ma pravo, aby byla zachovéana jeho lidska
duastojnost, osobni Cest, dobra povést a chranéno jeho jméno. Praveé lidska distojnost,
osobni Cest a dobra povést nesmi byt opomijena ani v souvislosti se starymi lidmi
ajednani s nimi, protoze jeji respektovani je jednim z velmi dulezitych aspekti péce
0 seniory. Jakykoliv projev ageismu by totiz byl snizovanim distojnosti takového

¢lovéka a byl by tudiZ nezédkonny.

82 Ageismus. [online]. 2015 [cit. 2015-06-27]. Dostupné z
http://www.sogioweb.cz/upl/editorial/download/l86_SOCIOWEB_Ol_ZOll_.pdf
33 VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie: détstvi, dospélost, stari. 1. vyd. Praha: Portal, 2000.

20



K zajimavému poznatku dosli fesitelé projektu ,,Starnuti, vék a diskriminace — nové
souvislosti pro CR*. Resitelé se zabyvali problematikou ageismu a dospéli k zavéru, ze
vekova segregace je zdrojem ageismu, avSak vékova inkluze jeho prevenci. Lidé, ktefti
se stykaji se starSimi lidmi, tim posouvaji chronologicky zacatek staii do vyssiho véku
(coz 1ze interpretovat také jako potencidlné vétsi porozumeéni této fazi zivota), vystupuji
proti segregaci vékovych skupin ve spoleCnosti a daleko méné akceptuji existenci
vékovych hranic a bariér ve strukturach.3* K diskriminaci seniorii taktéZ mohou
implicitné pfispivat i mnohé vyzkumy, které do svych studii ¢asto nezahrnuji osoby nad

65 let véku®.

Na problematiku ageismu byl zaméfen mezinarodni sociologicky vyzkum European
Social Survey Round 4 (ESS4), kterému bylo podrobeno vroce 2009 nékolik
evropskych stati véetng Ceské republiky. Z vyzkumu vyplyva, ze v Ceské republice je
ageismus nejrozsifenéjSim typem diskriminace, protoze s nim ma osobni zkusenost vice
lidi nez s diskriminaci na zékladé etnické pftislusnosti nebo pohlavi. Z vyzkumu lze
dovodit, Ze seniory starSi 70 let povazuje za schopné jen tfetina lidi, na rozdil naptiklad
od dvacatnik, které povazuje za schopné vétSina lidi, jak uvedlo 63 % dotazanych.
Na otazku, jakou emoci z vyjmenovanych (zavist, obdiv, soucit a opovrZeni)
v respondentech vyvolavaji seniofi, oznalilo nejvice znich emoci soucitu vici
seniortim star$im 70 let. Vice jak polovina dotdzanych se shoduje na tom, ze v Ceské
republice mizeme ve&kovou diskriminaci povazovat za dosti zdvazny nebo velmi

zavazny problém.®

Na zavér této problematiky uved’'me shrnuti pojmu ageismus. Jak jiz bylo zminéno,
jedna se o ideologii a presvédCeni. Miize se projevovat vékovou diskriminaci, ale to je
az krajni a nejintenzivnéji viditelnd forma ageismu. Vedle této formy se ageismus muliZze
projevovat i sdilenim stereotypnich o¢ekavani vii¢i druhym na zéklad¢ jejich véku nebo
pfijimani pfedsudkii (negativnich 1 pozitivnich). Zakladem ageismu je predpoklad
kvalitativni nerovnosti, tedy piesvédceni, ze urCitd vékova skupina je v nécem ,,lepSi*

nez druhé.

3 Ageismus. O ageismu. [online]. © 2015 [cit. 2015-06-27 ]. Dostupné z http://www.ageismus.cz/

% srov. SEYMOUR, L.; GALE, E. Even elders get the blues. Mental Health Today. 2005, str. 29-31.

% BENESOVA, R. ,Ageismus. Socioweb, 2011 1): 8-9. Dostupné
z: http://lwww.socioweb.cz/upl/editorial/download/186_SOCIOWEB 01 2011 .pdf
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3. Socialni pomoc seniorim v systému socialniho zabezpeceni,

rve

prispévek na péci

Tato kapitola se vénuje charakteristice socidlni pomoci, kterou prostiednictvim
n&kolika institutd zakotvuje pravni fad Ceské republiky. V&tsi ¢ast této kapitoly je
vénovana institutu prispévku na péci, pomoci kterého si ma osoba uhradit potfebnou
pomoc, péci €i sluzbu, kterou si zada jeji zdravotni stav. S ohledem na téma této
diplomové prace zaméfené na seniory bude 1 vyklad této kapitoly sméfovat pravé

na socialni pomoc seniortim.

Seniofi tvofi jiz dnes vyznamnou ¢ast populace. S ohledem na piedchozi kapitolu a v ni
zminované demografické udaje bude dle uvedenych progndz populace i nadale vyrazné
starnout. ZvySujici se vek doziti s sebou nicméné piindsi situace, které dané osoby casto
nejsou schopny samy, n€kdy ani za pomoci rodin, finan¢né zvladnout.

Stafi, Spatny zdravotni stav a zdravotni postizeni jsou oznacovany jako jedny
z nejvaznéjsich pticin chudoby a socialniho vylouceni.

V soucasné dobé¢ se neustale zvysuji ceny vSech sluzeb a zbozi, nicméné platy, potazmo
dichody seniori se témeéf neméni. Se zhorSujicim se zdravotnim stavem a vyS$im

stupném zavislosti téchto osob rostou zcela zasadné 1 naklady na pokryti veskeré péce

a sluzeb. Pravé ke zvladani takovych situaci je tu systém socidlni pomoci.

Pro pochopeni smyslu socialni pomoci, ptispévku na péci a socidlnich sluzeb (o kterych
bude pojedndno v nasledujici kapitole) a jejich zaclenéni do naSeho pravniho fadu, je
vhodné vymezit nckolik pojmi, jakoz 1 strukturu socidlni pomoci socidlniho

zabezpeceni v ceském pravnim fadu.

Systém socidlniho zabezpeceni tvofi 3 subsystémy:
e socialni pojisténi
e statni socidlni podpora
e socialni pomoc

Socidlni pojiSténi miZeme charakterizovat jako povinny financni systém, kterym se

4

obcan povinng zajistuje pro piipad budouci socidlni udélosti tim, Ze odkladéa ¢ast osobni
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spotieby, aby se pro budoucnost dokézal o sebe a svou rodinu postarat, nikoliv na tkor

vetejnych dani.

Statni socidlni podpora zahrnuje systém davek urcenych pfedevSim rodinam
S nezaopatfenymi détmi. Nékteré davky z tohoto systému jsou zavislé na vysi piijmu
Vv roding, ty nazyvame davkami testovanymi. Naopak n¢které davky tohoto systému na

pfijmové situaci rodiny nezavisi, a ty nazyvame davkami netestovanymi.

Socialni pomoc, doneddvna nazyvanou téz socialni péce, mizeme z hlediska socialni
politiky chépat jako posledni sit’ socidlni ochrany, ktera je dle ¢l. 30 odst. 2 LZPS
zaruCena kazdému clovéku, ktery se ocitne v hmotné nouzi. Socialni pomoc se od
zbylych dvou subsystému 1isi zejména rozsahem, jelikoz se tykd pomérné malé Casti
populace. Socidlni pomoc, na rozdil od zbyvajicich subsystémt, nastupuje az v ptipadé,
kdy obcané v disledku nastalé socidlni udéalosti nejsou schopni tuto udéalost pokryt
ze zminovanych dvou subsystémil socialniho zabezpeceni (socidlniho pojisténi a statni
socialni podpory). Coz souvisi s principem subsidiarity, kdy vécna ptisobnost pravnich
norem socidlni pomoci nastupuje az v ptipadé€, kdy neni k dispozici plnéni ze Zadného
jiného systému nebo jiz byla tato plnéni vyCerpdna, ale stile je nutno zabezpecit
zakladni zivotni potfeby obcana. Socialni udalosti jsou velmi Casto feSeny formou
socidlnich sluzeb. Sluzby sociadlni pomoci poskytuji pfednostné soukromopravni
pravnické osoby, tedy nestatni organizace. Davky z tohoto systému poskytuji krajskeé
pobocky tifadil prace, jimz byla svéfena sprava veskerych ,nepiispévkovych davek .
Davky jsou v ramci tohoto systému poskytovany bud’ k feSeni hmotné nouze obcana,
nebo ucelové. Narok na davky socidlni pomoci vznikd zpravidla aZ spravnim
rozhodnutim o vysi naroku a jeho formé. Ke spravnimu rozhodnuti je nutno zminit
vysokou miru spravniho uvézeni, jez je pro systém socidlni pomoci typicka. Na socidlni
pomoc si ob¢ané zasadné nepfispivaji zvlast’ a predem, protoZe v naSem pravnim fadu
neexistuje pojisténi nebo spofeni pro pripad socidlni udélosti feSené systémem socidlni
pomoci (na rozdil od Némecka, ¢i Rakouska, jejichz pravni fady takové pojiSténi

zakotvuiji).%®

87 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 205.
38 Tamtéz, str. 206.
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Socidlni pomoc se vyznacuje velkou mirou individualizace nejen pfi posuzovani
existence naroku na plnéni, ale také pfi plnéni samotném. Je tedy mozné kombinaci
ruznych socialnich sluzeb a riznych forem déavek vytvofit klientovi pomoc ,, sestavenou

na miru jeho potiebam®.

Pojem socialni pomoc jako takovy ceska pravni Uprava neznd, pracuje s nim pouze
teorie, nicméné pod n¢j mizeme zafadit: systém pomoci v hmotné nouzi, systém

socialnich sluzeb a také systém davek pro osoby se zdravotnim postizenim.
Systém pomoci v hmotné nouzi obsahuje tfi davky:

e Prispévek na zivobyti

e Doplatek na bydleni

e Mimotadnou okamzitou pomoc

Systém davek poskytovanych osobam se zdravotnim postiZenim obsahuje:
e Piispévek na mobilitu

e Piispévek na zvlastni pomutcku

Socialni sluzby jsou déleny na:
e Socialni poradenstvi
e Sluzby socialni péce (péce o osobu, jeZ neni schopna se o sebe sama postarat)

e Sluzby socialni prevence (pro klienty se socidlnimi problémy poskytované

za ucelem zpétné integrace jedince do spolecnosti)
Socialnim sluzbam bude vénovana nasledujici samostatna kapitola, kde o nich bude
podrobnéji pojednano.

V zakoné o socidlnich sluzbéach je upravena davka, jejimz prostfednictvim si ma ten,
kdo potifebuje socialni sluzby, tyto sluzby obstarat a uhradit. Jedna se o pfispévek

na péci.
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3.1 Prispévek na péci

Ptispévek na péci, dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, s ¢innosti
od 1. 1. 2007 nahradil dvé davky, které byly do té doby upraveny zakonem
¢. 100/1988 Sb., o socialnim zabezpeceni. Jednalo se o davku zvysSeni dichodu pro
bezmocnost, a dale o davku nazvanou piispévek pii pé¢i o blizkou nebo jinou osobu,

které byly ucinnosti zakona o socialnich sluzbach transformovany v ptispévek na péci.

Ptispévek na péci je upraven v Casti druhé zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbéch, v ustanovenich § 7 az § 30. Tato ¢ast zdkona je ¢lenéna do deviti hlav, které
upravuji podminky naroku na piispévek na péci, vysi prispévku, zvyseni ptispévku,
narok na pfispévek a jeho vyplatu, vyplatu ptispévku, povinnosti Zadatele o ptispévek,
opravnéné osoby a jiné¢ho piijemce ptispévku, fizeni o piispévku, kontrolu vyuzivani

prispévku a informacni systém o ptispévku.

Piispévek na pé¢i je davkou poskytovanou krajskymi pobokami Utadu prace Ceské
republiky ze statniho rozpoctu fyzickym osobdm na zaklad¢ zjisténi, ze jejich zdravotni
stav je natolik nepfiznivy, Ze minimalné v n¢kterych doménach Zivota takovy clovek
(dale jen ,,0soba zavisla“) nezvladd pln€¢ a samostatné péci o svou osobu a svou
domacnost®®*®, Nevyzaduje se splnéni zadnych dalsich podminek, nezjistuje
se piijmova situace v roding. Uéelem této davky je napomahat osobé zavislé, aby si dle
vlastniho uvézeni zajistila potfebnou pomoc pii zvladani zakladnich zivotnich potieb,
ato bud’ vramci své rodiny, nebo prostfednictvim poskytovatele socialnich sluZeb,
popftipad¢ prostfednictvim jiné fyzické nebo pravnické osoby, pfipadné kombinaci

téchto zminénych forem.

Piispévek na péci je koncipovan jako tzv. ,dotace na hlavu®, kterd byla zavedena
Vv pribéhu 90. let i v dalsich evropskych statech. Hlavni mySlenkou této koncepce je, ze
piispévek na péci je poskytovan piimo osob¢ zavislé (nikoliv osobé pecujici, jak tomu
bylo v pravni Gpravé piechazejici tpravé soucasné), kdy se osoba zavisla na péci mtze

svobodné rozhodnout, jakym zplsobem tento ptispévek pouzije a od jakého subjektu si

% srov. SCHALOCK, R. Outcome-based evaluation. 2. vyd. New York: Kluwer Academic/Plenum
Publishers, 2001. 271 s.

4 srov. PIVARC, J. Koncept kvality Zivota u osob s mentdlnim postizenim. In Reviewed Proceedings of
the Interdisciplinary Scientific International Conference for PhD students and assistants. Vol. V.
Hradec Kralové: QUAERE, 2015. s. 1287-1295.
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ktera ptedstavovala urcity finan¢ni obnos, ktery kazdorocné obdrzel tstav socialni péce
nebo domov dichodcu (jejichz ziizovatelem byla obec) k zajisténi vesSkerych potieb
asluzeb poskytovanych klientovi umisténému v tomto zafizeni. VySe dotace byla
uréena podle typu zatfizeni a byla kazdoro¢né stanovovana v zdkon¢ o statnim rozpoctu.
Pii porovnani téchto dvou dotaci je vhodné se zamyslet nad tim, jaka rizika mize
pfinaset nova uprava, tedy tzv. ,,dotace na hlavu®“. Poskytovatel sluzby by v ramci
ekonomického smysleni mohl zacit upfednostiiovat uzivatele prispévku na péci, kteti jej
pobiraji trvale a ve vysi odpovidajici tfetimu nebo ctvrtému stupni zavislosti, pied
uzivateli, ktefi pobiraji pfispévek na péci jen v rozsahu prvniho nebo druhého stupné
zavislosti. Dal§im zrizik je 1 moZnost zdmérné hor$i pée o osobu z divodu, aby
nedochézelo ke zlepSovani jejitho zdravotniho stavu a zvySovani jeji sobéstacnosti
anezavislosti na druhé osobé, coz by mohlo vést ke snizeni stupné zavislosti
anasledkem toho by poskytovatel mohl pfijit o c¢ast pfijmu od této osoby

poskytovaného prave z piispévku na péci.

3.1.1 Podminky naroku prispévku na péci

Narok na pfispévek na péci (dale jen ,prispévek™) ma fyzickd osoba, ktera
vzhledem ke svému dlouhodob¢ nepfiznivému zdravotnimu stavu potiebuje pomoc pfi
zvladani zakladnich zivotnich potfeb v takovém rozsahu, ktery odiivodiiuje jeji zatazeni
do nékterého ze stupni zavislosti. Dlouhodobym nepfiznivym zdravotnim stavem
je oznaCovan zdravotni stav, ktery dle poznatka 1ékaiské védy ma trvat nebo trva déle
nez jeden rok a ktery omezuje schopnosti osoby nutné k obstardni zdkladnich Zivotnich

potieb pii péci o sebe sama.

Podminkou néaroku na pftispévek, pii zatazeni do nékterého ze Ctyt stupni zévislosti, je
predpoklad, ze potiebnou péci osobé poskytuje osoba blizkd, asistent socidlni péce (jina
osoba nez osoba blizka, pokud tuto pomoc nevykonava jako podnikatel - napt. pratelska
nebo sousedska vypomoc), poskytovatel socialnich sluzeb zapsany v registru
poskytovatelli socialnich sluzeb, specialni ltizkové zdravotnické zatizeni hospicového

typu, piipadné détsky domov v piipadé ditéte.

4 TROSTER, P. et al. Prdvo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 215.
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3.1.2 Stupné zavislosti

Zavislost osoby na pomoci jiné osoby, a potazmo 1 vySe prispévku, se posuzuje
na zéklad¢ schopnosti zvladat zakonem stanovené Zzivotni potieby prostfednictvim
ukonli péfe o vlastni osobu souvisejici s osobni hygienou, zajiSténim stravovani,
oblékanim, apod. Dle poc¢tu samostatné¢ zvladnutych zivotnich potteb je osoba zatazena
do jednoho ze Ctyi stupni zavislosti — lehkd zavislost, sttedné tézka zavislost, tézka
zavislost a uplna zavislost, které nalezneme v § 8 zakona o socialnich sluzbach.*?
Od 1. 1. 2012 byla stanovena nova kritéria pro uznani stupné zavislosti pro ucely
prispévku. Nové se hodnoti pouze schopnost zvladat 10 zékladnich Zivotnich potieb,
které nahradily ptivodnich 36 ukond (ve 129 cinnostech) pfi péci o vlastni osobu
a sobéstacnost. Jednd se o zdkladni zivotni potieby, které vychazeji z Mezinarodni
klasifikace funkcnich schopnosti, disability a zdravi, a které jsou uvedeny v § 9 zdkona
o socialnich sluzbach a specifikovany v piiloze €. 1 provadéci vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.,
kterou se provadéji nckterd ustanoveni zdkona o socidlnich sluzbach. Jednd se
0 nasledujici aktivity: mobilita, orientace, komunikace, stravovani, oblékani a obouvani,
télesnd hygiena, vykon fyziologické potieby, péfe o zdravi, osobni aktivity, péce

0 domacnost.

Schopnost osoby zvladat vySe zminéné ukony se hodnoti v jejim pfirozeném socidlnim
prostiedi (napf. domacnost). Pro uznani zavislosti dané konkrétni Zivotni potfeby musi
existovat pfiinnd souvislost mezi poruchou funkénich schopnosti z divodu
nepiiznivého zdravotniho stavu a pozbytim schopnosti zvladat zékladni Zivotni potiebu
Vv pfijatelném standardu. Funkéni schopnosti jsou hodnoceny s vyuZivanim zachovanych
potencialli a kompetenci osoby a vyuzivanim bézné dostupnych pomitcek, predméti

denni potfeby nebo vybaveni domacnosti, vefejnych prostor nebo s vyuzitim

4 CR. Zakon &. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. § 8 (2) Osoba starsi 18 let véku se povazuje
za zavislou na pomoci jiné fyzické osoby ve:
a) stupni I (lehka zavislost), jestlize z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu neni
schopna zvladat tii nebo Ctyfi zakladni Zivotni potieby,

b) stupni II (stfedné t€zka zavislost), jestlize z diivodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu
neni schopna zvladat pét nebo Sest zakladnich zivotnich potieb,

c¢) stupni III (t€zka zavislost), jestlize z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu neni
schopna zvladat sedm nebo osm zékladnich Zivotnich potteb,

d) stupni IV (Uplna zavislost), jestlize z diivodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu neni
schopna zvladat devét nebo deset zékladnich zivotnich potfeb, a vyzaduje kazdodenni pomoc,
dohled nebo péci jiné fyzické osoby.
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zdravotnickych prostiedk.** U né&kterych diagndéz je mozné pozorovat kolisavy vliv
na funk¢ni schopnosti, a to z divodu stfidavého zhorSovani a zlepSovéani zdravotniho
stavu. V takovych ptipadech se schopnost zvladat Zivotni potieby posuzuje tak, aby
hodnoceni odpovidalo pfevazujicimu rozsahu schopnosti ve sledovaném obdobi, kterym
je zpravidla rok. Coz by i tak mohlo byt u nékterych diagnéz (naptiklad starecka

demence) narocné a tézce objektivné posouditelné.

Kuznani neschopnosti zvladdat zékladni Zzivotni potiebu postacuje neschopnost
zvladnout alespon jeden z vyjmenovanych tkoni, kterymi je blize vymezena schopnost
zvladat pfislusnou zakladni zivotni potfebu. Osoby mladsi 18 let maji mirné odliSna
kritéria pro pfifazeni stupné zavislosti — postaci jim zvladat mén¢ tkond, nez osobé
zletilé pro ptitfazeni do stejného stupné zavislosti (napf. osoba nezletild v prvnim stupni
zavislosti neni schopna zvladat 3 potieby, osoba zletila pro zatfazeni do prvniho stupné
neni schopna zvladat 3 — 4 potteby). U osob mladsich 18 let se hodnoti jen 9 zakladnich
zivotnich potfeb, nehodnoti se schopnost zvladat péci o domacnost. Nicmén¢ vzdy se
u osob mladsich 18 let hodnoti potfeba kazdodenni mimoiadné péce. Takovou péci
rozumime pomoc, kterd je podstatné vétsi, nez kterou by k provedeni stejného ukonu

vyzadovalo zdravé dité.

3.1.3 VySe prispévku na péci

Vyse piispévku na péci je stanovena v zdkoné€ o socidlnich sluzbach v § 11.
Prispévek na péci je stanoven v rozdilné vysi pro osoby do 18 let a pro osoby starsi
18 let veéku. Vysi piispévku ovliviiuje pfifazeni daného stupné zavislosti osoby. Vyse

ptispévku je zdkonem stanovena pro obdobi jednoho kalendainiho mésice.

Pro osoby mladsi 18 let ¢ini vySe pfispévku 3000 K¢ v prvnim stupni zavislosti,
6000 K¢ v druhém stupni zavislosti, 9000 K¢ ve tietim stupni zavislosti a 12000 K¢

ve ¢tvrtém stupni zavislosti.
U osob starsich 18 let ¢ini vySe piispévku v piipadé prvniho stupné zavislosti 800 K¢,
v piipadé¢ druhého stupné zavislosti 4000 K¢, v pfipadé ttettho stupné zavislosti

8000 K¢ a v pripad¢ ¢tvrtého stupné zavislosti 12000 K¢.

4 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a piispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 23.
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V roce 2011 doslo v ramci uspornych opatieni vlady k vyraznému snizeni ptispévku
vyplacenych az do 31. 12. 2010, se meési¢ni davka snizila od pocatku roku

2011 na 800 K¢. U mladistvych do 18 let ztistala v nezménéné vysi 3000 korun.

Od 1. 1. 2012 doslo ke zvySeni ptispévku ve druhém stupni zavislosti u osob mladsich

18 let z 5000 K¢ na 6000 K¢.

Vyssi Castka piispévku na péci pro osoby do 18 let je dana zejména tim, Ze tyto osoby
zpravidla nemaji sviij vlastni pfijem (mzda, plat, dichod ¢i jiné pfijmy), a soucasné ma,

nebo by méla motivovat rodiny k tomu, aby déti ztistavaly v domaci péci.

Rok 2012 s sebou pfinesl také novinku v podobé zvyseni piispévku na péci, které je
nahradou za diive poskytovany socialni piiplatek ze systému davek statni socidlni
podpory. Zvyseni ptispévku ma akcesorickou povahu, tedy neni samostatnou davkou
a nemuze existovat bez existence prispévku na péci. Toto zvySeni prispévku je uréeno
nezaopatfenému ditéti do 18 let véku (vyjma déti, jimz ndlezi ptispévky z davek
pestounské péce) a taktéz je urceno pro rodice, kterému nalezi ptispévek a ktery

soucasné pecuje o nezaopatiené dité do 18 let.

3.1.4 Predpokladany vyvoj vySe prispévku na péci béhem roku 2016

Tiskova zprava Ministerstva prace a socialnich véci z fijna 2015 uvadéla, Ze navrh
statniho rozpoétu na rok 2016 snavySenim piispévku na pééi nepocita.** Zvyseni
piispévku by vSak bylo vhodné i s pfihlédnutim k faktu, Ze v roce 2007 byly néklady
na hodinovou dotaci poskytované socialni sluzby cca 85 K¢. Za stejnou poskytovanou
socialni sluzbu je vSak v soucasné dob¢ hrazeno 130 K&, prestoze piispévek na péci je

V soucasnosti stejny, jako v roce 2007.

Poslaneckd snémovna v kvétnu 2016 schvalila na své schlizi novelu zékona
¢. 108/2006 Sb., o sociadlnich sluzbach, podle které by mél prispévek na péci pro
zdravotné€ postizené obCany vzrust o deset procent ve vSech stupnich zavislosti. Predpis

bude jesté posuzovat Sendat, ucinnosti by mél nabyt 1. srpna 2016. Pfispévek na péci se

4 Ministerstvo prace a socidlnich véci. Tiskova zprdava Ministryné Michaely Marksové ze dne 7. fijna
2015, 2. ledna 2016, [online]. © 2016 [cit. 2016-02-01]. Dostupné
z http://lwww.mpsv.cz/files/clanky/22388/TZ_071015a.pdf
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zvysi poprvé od roku 2007, kdy byl zaveden. Nize je uvedena tabulka ¢. 3 s planovanou

vysi prispévku na péci od 1. 8. 2016.

Tabulka ¢&. 3: Pfedpokladana vyse piispévku od 1. 8. 2016%

Vyse prispévku od 1. 8. 2016 za kalendaini mésic

stupern zavislosti mladsi 18 let starsi 18 let
L. lehka zavislost 3300 880
II. stfedné tézka zavislost 6600 4400
I11. tézka zavislost 9900 8800
IV. Gplna zavislost 13200 13200

3.1.5 Rizeni o piispévku na pé¢i a socialni Setieni
Rizeni o piispévku na pééi probiha podle zikona ¢ 500/2004 Sb., spravni Fad.
Odchylky od nékterych ustanoveni spravniho fadu stanovuje Zakon o socialnich

sluzbach ¢. 108/2006 Sb.

Rizeni se zahajuje na zakladé pisemné Zadosti podané na tiskopisu piedepsaném MPSV
(viz. Priloha €. 1), v¢etné ptilohy této zadosti, kterou tvoii Oznameni o poskytovateli
pomoci. Déle osoba ptiklada ProhlaSeni k zadosti o ptispévek na péci (taktéZ viz Priloha
& 1). Zadost se podavd na kontaktnim pracovisti krajské pobocky Utadu prace.
Ptislusnost se urcuje dle mista trvalého pobytu zadatele o ptispevek.

Rizeni miize byt vyjime&n& zahajeno i z moci ufedni, ale pouze v ptipadé, ze fyzicka
osoba neni schopna jednat samostatné a nema zastupce. O ptispevku na péci rozhoduje
Vv prvnim stupni spravniho fizeni Utad prace Ceské republiky prostiednictvim svych

krajskych pobocek a pobocky pro hlavni mésto Prahu.

Rizeni je zahajeno dnem, kdy zadost dojde mistn& p¥isluiné krajské poboéce Utadu
prace. Tato pobocka provede za uclelem posouzeni stupné zavislosti dané osoby
a nasledného rozhodnuti o ptispévku na péci socialni Setfeni. Socidlni Setfeni provede
socidlni pracovnik dané pobocky. Ukolem socialniho $etieni je zjistit schopnost osoby
samostatn¢ zit a postarat se 0 sebe v pfirozeném socialnim prostredi, jimz se rozumi

predevsim domacnost osoby, vetné jeji rodiny, a dale také misto, kde osoba pracuje,

4 Ministerstvo prace a socialnich véci. Tiskova zprava MPSV, 2. &ervna 2016, [online]. © 2016 [cit.
2016-02-06]. Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/25310
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vzdélava se a realizuje bézné socidlni aktivity. V ptipadé€, Ze posuzovand osoba Zije
Vv zafizeni socidlnich sluzeb, je socialni Setfeni provedeno v daném zafizeni. Povinnosti
posuzované osoby je podrobit se socidlnimu Setieni. Pokud jej posuzovana osoba
podstoupit odmitne, mize to byt disledkem nepiiznani ptispévku z divodu nemoznosti
opatieni jednoho ze zdkonem stanovenych podkladi pro rozhodnuti. O socidlnim Setfeni
pofizuje socidlni pracovnik pisemny zaznam (viz. Pfiloha ¢. 2). Osoba, u niz bylo
socidlni Setfeni provedeno, ma pravo do tohoto zaznamu nahlédnout, pokud o to
pozada.*®

Na zakladé zaznamu ze socidlniho Setieni (viz. Ptiloha ¢. 2), ktery provedla krajska
pobocka Utadu prace, nalezu o zdravotnim stavu vydaném poskytovatelem zdravotnich
sluzeb, poptipadé¢ i z vysledkii funkcnich vySetfeni a z vysledkii vlastniho Setieni
posuzujiciho lékate (které je provadéno ovSem velmi vyjimecn€ a pouze na vyzvu
Okresni spravy socidlniho zabezpeceni, dale jen ,,OSSZ®) vyhotovi posudkovy lékar
prislusné OSSZ posudek s uvedenim zékladnich Zivotnich potieb, které dana osoba neni
schopna zvladat, a pfifadi dany stupent zavislosti. Lhiita pro vydédni posudku Ccini
45 kalendainich dndi, pokud krajska pobocka Ufadu prace nestanovi lhitu del§i. Lhiita
45 dnti mize byt ze zdvaznych divodl i prodlouzena o 30 kalendarnich dnti (pokud
krajska pobocka Utadu prace nestanovi lhiitu delsi).*” Stejnopis vydaného posudku, tj.
komplexni posudek, zasle OSSZ piisluiné krajské poboéce Utadu prace pro ucely
rozhodnuti o pfispévku na pééi. Povinnost OSSZ zaslat Krajské poboéce Utadu prace
komplexni posudek vychazi z § 16a odst. 3 zakona &. 582/1991 Sb., zakon Ceské
narodni rady o organizaci a provadéni socidlniho zabezpe€eni. Toto ustanoveni bylo
pfijato Vv navaznosti na judikaturu NSS, tykajici se soudniho pfezkumu rozhodnuti
spravnich organli ve véci naroku na pfispévek na péci, kde bylo konstatovano, Ze
spravni organy rozhodujici o pfispévku na péc¢i nemohou hodnotit Uplnost
a presvédCivost posudku o zdravotnim stavu zadatele, protoze nemaji k dispozici

komplexni posudek, ktery je jednim z diikazi v ¥izeni o pispévku.*®

% KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 53-54.

47 Tamtéz, str. 57.

48 Tamtéz, str. 58.
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Lhity pro vydavani rozhodnuti vychazeji z § 71 spravniho fadu. Krajskd pobocka
Utadu prace je povinna vydat rozhodnuti o piispévku na pééi bez zbyteéného odkladu.
Pokud nelze rozhodnuti vydat bez zbyte¢ného odkladu, je povinna vydat rozhodnuti
nejpozdéji do 30 dnti od zahajeni fizeni. K takové lhité se ptipocitava doba az 30 dnda,
pokud je potieba provést mistni Setfeni (tim je v tomto piipad¢ socialni Setieni).
Do lhiity pro vydani rozhodnuti se v§ak nezapocitava doba, kdy je preruseno fizeni, coz
se déje ve dvou piipadech. Prvnim z nich je doba, po kterou OSSZ posuzuje stupenn
zavislosti osoby. Druhym pfipadem je doba, kdy je osobé posuzované poskytovana
zdravotni péce v priab&hu hospitalizace, pokud jesté nebylo u osoby provedeno socialni
Setieni.*?

Praveé kvili témto vySe zminénym lhiitdm a pieruseni fizeni byva cely proces vyiizeni
ptispévku na péci velmi zdlouhavy. Ne ziidkakdy se stava, Ze Zadatel zemie diive, nez

je o jeho zadosti o piispévek rozhodnuto.

Je vhodné zamyslet se nad otazkou efektivnosti tohoto ptispévku. Dané osoba, ktera se
stane zavislou na péci jiné osoby, zpravidla potiebuje pééi a pomoc okamzité. Casto je
ale takova péce velmi finanéné naroc¢na — at’ uz se jedna o péci v domécim prostiedi, ¢i
péci v nékterém ze zatfizeni poskytujicich socidlni sluzby. Dand osoba se v mezidobi
vyfizeni zadosti o prispévek na péci miize potykat s finanénimi nesndzemi, a potazmo
nasledkem toho i s existencnimi problémy, prave kvili zdlouhavosti vytizeni piispévku
na pé€i. Vzhledem k zavaZnosti této situace by meéla byt pozornost vice zamétfena
na vySe zminénou problematiku, a toto by mélo byt reflektovano v pravni upravé fizeni

0 prispévku a v tiprave lhit stanovenych pro toto fizeni.

Vzhledem ktomu, Ze pfispévek na pé¢i je poskytovan z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu, musi byt piihliZeno pfedev§im ke stanoveni stupné
zavislosti posudkovym lékatem. Zde je vhodné se zamyslet také nad skutecnosti, zda by
nebylo vhodnéjsi, aby socidlni Setfeni neprovadél socidlni pracovnik, ale pifimo
posudkovy Iékat, ktery muze mnohem Iépe a efektivnéji, vzhledem ke svému vzdélani
a zkuSenostem, posoudit zdravotni stav dané osoby. V soucasné dob¢ posudkovi Iékari

vychazeji ve vétSin€ piipadl pouze ze zdpisu socidlniho pracovnika ze socidlniho

49 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a piispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 59-60.
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Setieni a z podkladl zaslanych od osetfujicich 1€kait, aniz by posuzovanou osobu vidéli
osobné. I toto ¢ini cely proces fizeni o prispévku zdlouhavym a mtze ho Cinit méné
objektivnim. Zamysleme se tedy, zda by vySe zminované opatieni de lege ferenda

nespélo ke zkraceni a zefektivnéni celého procesu rozhodovani o piispévku na péci.

3.1.6 Kontrola vyuZivani piispévku

Kontrolu vyuZivéani pispévku na pééi provadi krajska pobocka Utadu prace, ktera
vydala rozhodnuti o pfizndni pfispévku. Na postup pfi kontrole se nevztahuje zdkon
&.255/2015 Sb., zakon o kontrole. Zaméstnanci krajské poboc¢ky Utadu prace jsou
na zaklad¢ souhlasu osoby opravnéni vstupovat do obydli, v némz osoba Zije, za ti€elem
provedeni kontroly vyuzivani ptispévku. Kritéria, jejichz plnéni musi byt v rdmci
kontroly zji$téno a ktera jsou rozhodna pro zavér, ze prispévek je vyuzivan v souladu se
zakonem, upravuje zakon o socialnich sluzbach. Obsahem kontroly je zejména to, jak
bylo s ptispévkem nalozeno, tedy zda byl vyuzit k zajisténi potfebné pomoci. Dale je
kontrolovano, zda pomoc skute¢né poskytuje ten, kdo byl uveden v zadosti o piispévek,
popiipadé pozdéji ohlasen Ufadu prace jako osoba poskytujici pomoc. Kontroluje se,
zda je splnéna jedna ze zakladnich podminek néaroku na pfispévek — zda pomoc
poskytuje osoba blizka, asistent socidlni péce, poskytovatel socialnich sluzeb, ktery je
zapsan v registru poskytovatelll socidlnich sluzeb, détsky domov nebo hospic. Pokud
pomoc poskytuje osoba blizkd nebo asistent socidlni péce, kontroluje se, zda je tato
pecujici osoba zdravotné zpusobild, tedy zda sama tato osoba nema narok na prispévek.
Za zdravotné zplsobilou se v§ak miiZze povaZovat i osoba, ktera narok na pfispévek ma,

ale jejiz zdravotni posudek doklada, Ze je schopna takovou pomoc poskytovat.

Tuto situaci si v praxi miizeme piedstavit napiiklad v ptipadé manzelského paru, kdy
jeden z manzelti ma ptiznany 3. nebo 4. stupen zavislosti a druhy manzel ma pfiznany
pouze 1. stupenl zavislosti a pecuje o svého t€Zce nemocného manzela. Zde vyvstava
otazka, zda neni paradox, Ze osoba zavisld na pomoci jiné osoby by sama méla

poskytovat pomoc dalsi osobe?

Pokud poskytuje pomoc poskytovatel socialnich sluzeb, ktery je opravnén tuto pomoc

poskytovat na zdklad¢ smlouvy o poskytovani socialnich sluzeb, kontroluje se, zda byla

5% KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 65.
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tato smlouva platné uzaviena a také to, zda byly skutecné poskytnuty sluzby, za néz
osoba zaplatila. Pfijemce pfispévku je povinen vyuziti ptispévku prokazat rok zpétné,

proto by si mél po tuto dobu uschovat potfebné doklady prokazujici vyuziti prispévku.

O provedené kontrole zaméstnanec vyhotovuje Zaznam o kontrole vyuzivani ptispévku

na péci pro potteby Utadu prace CR (viz. Ptiloha &. 3).

3.1.7 Demografické udaje souvisejici s prispévkem na péci
V nize uvedené tabulce €. 4 je zndzornéno rozvrstveni piijemct ptrispévku na péci

dle jednotlivého pohlavi, v€ku a kraji v mésici cervnu roku 2013, coz je nejaktualng;si

statistika pro tuto problematiku na internetovych strankach Ceského statistického ufadu.

Za mésic Cerven roku 2013 bylo vyplaceno celkem 316819 piispévkl na péci, z cehoz
Z hlediska pohlavi ptipadlo 37 % prispévkil muzim a celych 63 % zenam. Nejvice
prispévkl na péci bylo pfidéleno lidem ve vékové kategorii do 59 let (27 %) a poté
osobam v nejstarsi v€kové kategorii, 85 a vice let (26 %). Z celkového poctu osob,
kterym je vyplacen piispévek na péci, je 10 % osob ve véku 75-79 let a 17 % ve véku
80—84 let. Pokud se zamétime na kritérium veku, zjistime, ze s pribyvajicim vékem

pocet vyplacenych ptispévki na péci roste.

Pfi porovnani jednotlivych kraji dochazime k zévéru, ze v Praze a ve vétSingé dalSich
kraji se vyplaceji vice prfispévky na péci zpravidla lidem ve vysSich vékovych
kategoriich. Naopak v kraji Usteckém pobira piispévek na pédi podstatné vétsi Gast
populace nizsiho véku. Nejvetsi ¢ast prispévki je vyplacena osobam do 59 let véku (coz
tvoii 34 %), stejné tak, jako v kraji Karlovarském, coz se nikde jinde na Uzemi
CR v takové mife nevyskytuje. Naproti tomu v Praze je osobam ve véku 50-64 let
vyplaceno pouze 5 % z celkového objemu piispévku na péci, osobam ve véku 80—84 let
16 % a osobam star$im 85 let dokonce 32 %. V Usteckém kraji je vyplaceno osobam

star§im 85 let pouze 20 % ptispevkl na péci.

34



Tabulka ¢&. 4: Poéet vyplacenych piispévkil na pééi piiznanych za éerven 2013°!

z toho ve véku

) celkem
Kraj 50-64 65-79 80+

muZi Zeny muZi Zeny muZi Zeny muZi | Zeny

Cesk4 republika 117012 | 199807 | 19528 | 17146 | 29855 | 47382 | 28788 | 108193

Praha 9558 | 17434 | 1391 | 1402 | 2372 | 3513 | 2722 | 10363
Stredodesky kraj 11878 | 20083 | 1947 | 1774 | 2924 | 4884 | 2787 | 10512
Jihodesky kraj 7347 | 13454 | 1183 | 1049 | 1971 | 3389 | 1969 | 7343
Plzefisky kraj 6401 | 10660 | 1093 | 901 | 1615 | 2622 | 1527 | 5635
Karlovarsky kraj 3048 4814 558 567 688 1214 592 2181
Ustecky kraj 10838 | 16255 | 2124 | 1873 | 2691 | 4212 | 1821 | 7403
Liberecky kraj 5234 | 8607 | 925 | 806 | 1314 | 2020 | 1198 | 4542
Eﬁlov‘éhmd“ky 6286 | 11198 | 972 | 993 | 1597 | 2574 | 1629 | 6101
Pardubicky kraj 6566 | 10746 | 1094 | 895 | 1559 | 2622 | 1629 | 5725
Vysogina 6477 | 11011 | 1017 | 728 | 1641 | 2632 | 1805 | 6325
Jihomoravsky kraj | 13526 | 24055 | 2138 | 1892 | 3606 | 5389 | 3683 | 13957
Olomoucky kraj 7863 | 12982 | 1325 | 1049 | 1884 | 2979 | 2091 | 7124
Zlinsky kraj 7736 | 14070 | 1164 | 1052 | 2170 | 3398 | 2170 | 7954
Moravskoslezsky

14254 | 24438 | 2597 2165 3823 5934 3165 | 13028

kraj

51 Cesky statisticky ufad. Demografické statistiky seniortl, Socialni sluzby. Poéet vyplacenych piispévki

na pé¢i [online]. © 2015 [cit. 2015-11-11]. Dostupné z https://www.czso.cz/csu/czso/seniori-v-cr-
2014-2gala5x0fg
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pokracovani tabulky

Kraj celkem z toho ve véku
-59 | 60-64 | 65-69 | 70-74 | 75-79 | 80-84 | 85+

Ceska republika 316819 | 85756 | 16845 | 21204 | 23414 | 32619 | 55133 | 81848
Praha 26992 | 6735 | 1287 | 1812 | 1721 | 2352 | 4437 | 8648
Stredocesky kraj 31961 | 9153 | 1701 | 2226 | 2312 | 3270 | 5462 | 7837
Jihocesky kraj 20801 | 5174 955 1385 | 1571 | 2404 | 3885 | 5427
Plzeinisky kraj 17061 | 4739 923 1195 | 1238 | 1804 | 3066 | 4096
Karlovarsky kraj 7862 2679 508 529 620 753 1164 | 1609
Ustecky kraj 27093 | 9154 | 1812 | 2158 | 2125 | 2620 | 3868 | 5356
Liberecky kraj 13841 | 3939 828 1008 986 1340 | 2267 | 3473
Kralovéhradecky

kraj 17484 | 4623 960 1140 | 1229 | 1802 | 3091 | 4639
Pardubicky kraj 17312 | 4859 918 1177 | 1188 | 1816 | 3109 | 4245
Vysocina 17488 | 4314 771 1029 | 1301 | 1943 | 3304 | 4826
Jihomoravsky kraj 37581 | 8996 | 1950 | 2378 | 2738 | 3879 | 6864 | 10776
Olomoucky kraj 20845 | 5740 | 1027 | 1283 | 1494 | 2086 | 3651 | 5564
Zlinsky kraj 21806 | 5129 985 1301 | 1715 | 2552 | 4390 | 5734
Moravskoslezsky

kraj 38692 | 10522 | 2220 | 2583 | 3176 | 3998 | 6575 | 9618

Dle udajt poskytnutych ze statistiky CSU z roku 2013 je patrné, Ze nejvyssi prispévky

na péci se poskytuji osobam zcela nemohoucim, tedy osobam s pfidélenym 4. stupném

zavislosti. V celé Ceské republice byl podil téchto osob 12,9 % z celkového podtu 0sob.

Nejvice piijemct piispévku na péci s piidélenym 4. stupném zavislosti bylo evidovano

V Moravskoslezském kraji (19,4 %), Zlinském kraji (17,2 %) a v kraji Plzenském

(16,2 %). Z hlediska véku lze konstatovat, ze nejvétsi podil piijemci pfispévku na péci

se 4. stupném zavislosti byl ve veékové skupin€é osob do 59 let, a to celkem

16,6 % z celkového objemu osob této veékové skupiny. Poté celych 14,3 % piijemci

piispévku na péci ve 4. stupni zavislosti bylo ve skupiné osob véku 85 a vice.
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Nize uvedené udaje vychazi z materidlu MUDr. Aleny Zvonikové, z odboru posudkové

sluzby MPSV, prezentovaném na seminafi dne 25. 2. 2015.%

V tabulce €. 5 jsou uvedeny vysledky posuzovani stupiii zavislosti Okresnimi spravami
socialniho zabezpeceni v letech 2011, 2012, 2013 a 2014. Nejvice posudku bylo
vyhotoveno vroce 2012. Zuvedené statistiky vyplyva, Ze zpoctu posuzovanych
ptipadt v jednotlivych letech bylo zhruba 12—-16 % posudki, v nichz nebyl Zadateli
pfiznan zadny stupen zavislosti. Nejvice posudkli urovalo 1. a 2. stupen zavislosti.

Nejméné posudki bylo po vSechny sledované roky pro 4. stupen zavislosti

Tabulka ¢&. 5: Vysledky posuzovani SZ na OSSZ v letech 2011-2014>3

Pocet posudkii o stupnich zavislosti pro tucely prispévku na péci 2011-2014

Rok | 52 o6 | 52 | o6 | SZ 1o | SZ |og | SZ | o5 |celkem| %

2011 | 18988 | 14,2 | 37571 | 28,1 | 36145 | 27,0 | 23366 | 17,5 | 17622 | 13,2 | 133692 | 100,0

2012 | 25538 | 16,3 | 42125 | 27,0 | 38239 | 24,5 | 29340 | 18,7 | 21175 | 13,5 | 156397 | 100,0

2013 | 20159 | 14,0 | 38297 | 26,5 | 36547 | 25,2 | 30073 | 20,7 | 19701 | 13,6 | 144777 | 100,0

2014 | 17275 | 12,5 | 36175 | 26,1 | 36228 | 26,2 | 29843 | 21,6 | 18869 | 13,6 | 138390 | 100,0

Z vyse zminovaného dokumentu vychazi i nasledujici dva grafy. Mizeme sledovat, ze
uosob ve veéku 18-65 jsou nejCastéjSimi zdravotnimi pfi€inami pro uznani stupné
zavislosti Poruchy duSevni a poruchy chovéni, na druhém mist¢ Nemoci nervové
soustavy a na tfetim mist€¢ Nemoci ob&hové soustavy. Neyméné se v této veékoveé

%

kategorii naopak vyskytuji pfi¢iny Nemoci oka a o¢nich adnex.

U vékové skupiny osob starSich 65 let jsou naopak nejcastéjsimi pfi€inami pro pfiznani
stupné zavislosti Nemoci ob€hové soustavy, na druhém misté jsou to Nemoci svalové
a kosterni soustavy a pojiva a tfeti nejCastejsi pticinou jsou Porucha duSevni a poruchy
chovani. Nejmén¢ Castou pficinou u této veékové kategorie jsou Nemoci endokrinni,

vyzivy a premény latek.

52 Spoleénost socialnich pracovnikii CR a MPSV. Pfispévek na péci a posuzovani stupné zavislosti,

seminaif  25. unora 2015 [online]. © 2015 [cit. 2015-02-12]. Dostupné
z http://www.petraskala.cz/file/30/posudkova-sluzba-mpsv-seminar-25.2.-2015-i.ppt
Spole¢nost socialnich pracovnikii CR a MPSV. Pfispévek na pééi a posuzovani stupné zavislosti,
seminaf  25. unora 2015 [online]. © 2015 [cit.  2015-02-12].  Dostupné
z http://lwww.petraskala.cz/file/30/posudkova-sluzba-mpsv-seminar-25.2.-2015-i.ppt
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Graf ¢. 2: Zdravotni pii¢iny uznani SZ u osob 18-65 let véku podle kapitol MKN-10°*

mKap. I
mKap. IV,
W Kap.V
W Kap. VI
m Kap. Vil
W Kap.IX
m Kap. XIIl

m Ostatni

Vysvetlivky: kap. II: Novotvary, kap. IV: Nemoci endokrinni, vyzivy a premény latek, kap. V:
Poruchy dusevni a poruchy chovani, kap. VI: Nemoci nervové soustavy, kap. VII: Nemoci oka
aocnich adnex, kap. IX: Nemoci obéhové soustavy, kap. XIII: Nemoci svalové a kosterni
soustavy a pojiva

Graf ¢. 3: Zdravotni pfi¢iny uznani SZ u osob nad 65 let véku podle kapitol MKN-10°°
3%

W Kap. |l

mKap. IV.

mKap.V

W Kap. VI

m Kap. Vi

m Kap.IX

W Kap. Xl

® Ostatni

Vysvetlivky: kap. IlI: Novotvary, kap. 1V: Nemoci endokrinni, vyZivy a premény latek, kap. V:
Poruchy dusevni a poruchy chovani, kap. VI: Nemoci nervové soustavy, kap. VII: Nemoci oka
a oc¢nich adnex, kap. IX: Nemoci obéhové soustavy, kap. XI1I: Nemoci svalové a kosterni soustavy a
pojiva

% Spolecnost socialnich pracovnik CR a MPSV. Piispévek na pé¢i a posuzovani stupné zavislosti,

seminaf  25. unora 2015 [online]. © 2015 [cit.  2015-02-12].  Dostupné
z http://www.petraskala.cz/file/30/posudkova-sluzba-mpsv-seminar-25.2.-2015-i.ppt
Spole¢nost socidlnich pracovnikit CR a MPSV. Piispévek na péci a posuzovéani stupné zavislosti,
seminaf  25.  Gnora 2015 [online]. © 2015 [cit.  2015-02-12].  Dostupné
z http://lwww.petraskala.cz/file/30/posudkova-sluzba-mpsv-seminar-25.2.-2015-i.ppt
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Mezi roky 2011 az 2014 doslo k nartistu pozivatelll ptispévku na péci o zhruba 25 tisic
0sob, z toho cca o0 5,5 tisice bylo osob do 18 let véku a cca 19,5 tisice bylo osob ve véku
nad 18 let. Dochézelo ke zvySeni uznanych stupiii zavislosti, zejména ve II. stupni a III.
stupni. Doslo k nariistu nakladd na piispévek na péci z ptivodnich 18,084 mld. K¢
na 20,402 mld. K¢, tedy o 2,318 mld. K¢ za 4 roky. Celkové se snizil pocet podilii
S neuznanym stupném zavislosti o pfiblizn¢ 3,5 %. Naopak doSlo k nartistu podilu
pfipadd se zvySovanim stupné zavislosti o zhruba 8 % a oproti tomu se snizil podil

ptipadii se snizenim stupné zavislosti o pfiblizné 3 %.%°

3.1.8 Ustanoveni zakona v praxi

,,$ 14a zakona o socialnich sluzbach

(1) Prispevek se nevypldci, jestlize je opravnéné osobé po cely kalendarni mésic
poskytovana zdravotni péce v pribéhu hospitalizace, nejde-li o poskytovani socialnich
sluzeb podle § 52; to neplati v pripade, kdy je s opravnénou osobou k hospitalizaci
prijata podle jiného pravniho piedpisu’®) jako privodce fyzickd osoba, kterd byla
uvedena v zadosti o prispévek, popripadé ohlasena podle § 21 odst. 1 pism. d) nebo
$ 21 odst. 2 pism. c) jako osoba poskytujici pomoc. Podminka celého kalendairniho
mésice neni splnéna, pokud k hospitalizaci doslo prvni den v kalendarnim mésici nebo
K propusténi z tohoto zarizeni doslo posledni den v kalenddarnim mésici. Vyplata
prispevku se zastavi od prvniho dne kalendarniho mésice ndasledujiciho po kalendarnim
meésici, ve kterém byla opravnena osoba k hospitalizaci prijata, neni-li podle § 21a odst.
1 ohlaseno propusténi ze zdravotnického zarizeni. Vyplata prispévku se obnovi
od prvniho dne kalenddrniho mésice, ve kterém hospitalizace netrvala po cely
kalenddrni mésic. '

Z tohoto ustanoveni lze vyvodit znaénou mezeru v zakoné. Toto tvrzeni lze
demonstrovat na dvou ptikladech a znazornit tak, v ¢em je spatfovana vySe zminovana
mezera v zakoné, kterd zbytecné zatézuje stat vyplatou piispévku. Dochazi k vyplaté
ptispévku i v situaci, kdy prokazatelné nemize byt vyuzit na zaplaceni sluzeb, které si

osoba z ptispévku bézné¢ hradi, nebot’ z divodu hospitalizace v nemocnici osobé

5 Spoleénost socialnich pracovnikii CR a MPSV. Pfispévek na péci a posuzovani stupné zavislosti,

seminaif  25. unora 2015 [online]. © 2015 [cit. 2015-02-12]. Dostupné
z http://lwww.petraskala.cz/file/30/posudkova-sluzba-mpsv-seminar-25.2.-2015-i.ppt
57 Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
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nemohou byt a nejsou poskytovany. Toto ustanoveni zvyhodiuje osobu
hospitalizovanou na dels§i dobu oproti osob¢ hospitalizované na kratsi dobu, avSak ktera
ke své smile stravila v nemocnici cely kalendaini mésic. Vezmeme-li v potaz, ze
prispeévek na péci se nevyplaci, pokud je opravnéné osobé po cely kalendarni mésic
poskytovana zdravotni péce v pribéhu hospitalizace. Tedy dand osoba musi byt
hospitalizovana cely kalendaini mésic (nikoliv mésic). Podminka celého kalendéainiho
mésice neni splnéna, pokud k hospitalizaci doslo jiz prvni den v kalendainim mésici
nebo k propusténi z tohoto zafizeni doSlo posledni den v kalendainim mésici. Toto

ustanoveni bude nyni pfevedeno do praxe za pomoci ptiklada.

V prvnim piipadé nastane situace, ze osoba je hospitalizovana v nemocnici od 1. inora
a propusténa z hospitalizace az 28. bfezna. ZjiStujeme, zZe osoba byla hospitalizovana
v nemocnici celych 56 dni, avSak nesplnila podminku jednoho kalendainiho mésice,
a proto ji nebude pozastavena vyplata prispévku. Dle zdkona o socidlnich sluzbach se
vyplata pfispévku na péci pozastavuje od prvniho dne kalendainiho mésice
nasledujiciho po kalenddinim mésici, ve kterém byla opravnénd osoba k hospitalizaci
pfijata, tedy v nasi modelové situaci od 1. bfezna. Vyplata pfispévku se obnovuje od
prvniho dne kalendarniho mésice, ve kterém hospitalizace netrvala po cely kalendarni
meésic, tedy vnaSem pfipadé byla osoba propusténa z hospitalizace 28. biezna
(hospitalizace netrvala cely kalendaini mésic), a proto by se vyplata pfispévku obnovila
jiz od 1. bfezna. Osoba tedy byla hospitalizovana celkem 56 dni, kdy se o ni staral
zdravotnicky personal v nemocnici, prokazateln¢ tudiz nevynakladala pfiznany
prispévek na péci na uhradu sluzeb, které si plati bézné€ za situace, kdy neni
hospitalizovana. Pfesto vSak o vyplatu tohoto pfispévku nepfisla, jelikoZ nesplnila
podminku hospitalizace cely kalendaini mésic tim, Ze nastoupila do nemocnice
Vv pritbéhu 1. dne kalendainiho mésice. Bude ji tedy vyplacen cely pfispévek na péci za
oba dva mésice — unor 1 bfezen, prestoze byla témét celou dobu téchto dvou mésicii

hospitalizovana v nemocnici. Tato situace je znazornéna v grafu ¢. 4 — viz niZe.
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Graf €. 4: Vyplata ptispévku na péci v pripade hospitalizace po dobu 56 dni

1 mésic, aviak neni zde splnéna podminka opét zde neni spinéna podminka
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- vyplata se dle zakona pozastavuje od 1. bfezna
- vyplata se opét obnovuje od 1.bfezna

31. bfezna

- osoba tedy o vyplatu prispévku neprichazi a nalezi ji jak za mésic Unor, tak i za mésic bfezen

Naopak druh4d modelova situace ndm zobrazuje ptipad, kdy bude osoba hospitalizovana
29. ledna a jeji pobyt v nemocnici potrva az do 4. bfezna, kdy bude jeji hospitalizace
ukoncena. Tato osoba byla pfijata do nemocnice tak, ze splituje podminku hospitalizace
cely kalendaini mésic (1. Ginora az 28. unora vcetn¢). V nemocnici byla hospitalizovana
oproti prvni modelové situaci podstatné kratSi dobu, jen 35 dni, avSak o vyplatu
pfispévku za jeden kalendaini mésic pfijde, jelikoZz splnila zdkonnou podminku

hospitalizace po cely kalendarni mésic. Tato druha modelova situace je vyobrazena

v grafu €. 5 nize.

Graf ¢. 5: Vyplata piispévku na péci v ptipad¢ hospitalizace po dobu 35 dni

4.3.
29.1.

28.2.
1.2,

1. kalendaini mésic

hospitalizace 35 dni

- hospitalizace celkem 35 dni

- vyplata prispévku se pozastavi od 1. Gnora

- vyplata prispévku se obnovi od 1. bfezna

- osoba tedy prijde o prispévek za mésic Gnor
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Pokud zhodnotime obé modelové situace, dochdzime k zaveru, Ze osoba, ktera byla
hospitalizovana celych 56 dni, o vyplatu ptispévku na péci nepftisla, avSak osoba, ktera
byla hospitalizovana pouze po dobu 35 dni, pfisla o vyplatu pfispévku na péci za jeden

cely kalendaini mésic.

Tuto situaci je nutno povazovat za dosti zasadni. Neméla by uniknout pozornosti a mé¢la
by vést k zamysleni, jak dané ustanoveni v zdkoné upravit tak, aby nedochazelo
k zjevné nespravedlnosti a zbyte¢nému vyplaceni davky ze statniho rozpoctu v piipadé,
kdy na ni osoba nema narok, jelikoz prokazateln¢ nevynaklada prostiedky na hrazeni

péce z divodu hospitalizace.

Doporuceni de lege ferenda

Ustanoveni § 14a zékona o socialnich sluzbach by bylo vhodné zménit tak, aby vyplata
prispévku na péci zavisela na celkové délce hospitalizace, nikoliv vSak na uplynuti doby
celého kalendarniho mésice. Jako vhodné feSeni miizeme uvazovat napiiklad nahrazeni

»cely kalendarni mésic urcitym poctem dni, naptiklad 30 dni.
Druhé mozné fesSeni této situace by de lege ferenda mohlo znit:

Ptispévek se nevyplaci, jestlize je opravnéné osobé po dobu 30 dni, nebo déle,
poskytovana zdravotni péce formou hospitalizace, nejde-li o poskytovani socialnich
sluzeb podle § 52; to neplati v ptipadé, kdy je s opravnénou osobou k hospitalizaci
pfijata podle jiného pravniho ptedpisu jako privodce fyzickd osoba, kterd byla uvedena
Vv zadosti o piispévek, popiipad¢ ohlaSena podle § 21 odst. 1 pism. d) nebo § 21 odst.
2 pism. ¢) jako osoba poskytujici pomoc. Vyplata ptispévku se zastavi na celé obdobi
hospitalizace. Vyplata pfispévku se obnovi od ukonceni hospitalizace a piispévek se
vyplati v pomémé vysi za kalendaini dny v mésici, kdy osoba jesté¢ nebyla
hospitalizovana a také za dny zbyvajici v mésici, kdy osoba jiz byla propusténa

z hospitalizace.
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3.1.9 Aspekty domaci péce o osobu zavislou na péci jiné osoby

V Ceské republice neni znam piesny pocet rodin, které peduji o svého ¢lena, jehoz
zdravotni stav vyzaduje pomoc a péci dalsi osoby. Nicméné alespon ¢astecny prehled
0 tom, kolika rodin se tato situace tyka, miizeme ziskat analyzou pfispévku, ktery je

Vv téchto piipadech vyplacen — a to prave prispeévku na péci.

Budeme vychazet zvySe wuvedenych demografickych udaji zvefejnénych
v tabulce ¢. 4 (Pocet vyplacenych piispévkl na péci piiznanych za ¢erven 2013) a z dat
zvetejnénych v tabulce €. 5 (Vysledky posuzovani SZ na OSSZ v letech 2011 az 2014).
Uvedené udaje potvrzuji, Ze trend starnuti populace je u nas stile zietelngj$i a tdaje
0 vyplacenych pfispévcich na péci potvrzuji, Ze procento osob zavislych na péci jiné
osoby vyrazn¢ stoupa ve vékové kategorii 75 a vice let. U zavislosti ve III. a IV. stupni

prevazuji lidé starsi 75 let veku.

Modelovou pecujici rodinou bude tedy rodina starajici se o svého Clena v seniorském
veéku. Takovych rodin je v soucasnosti n€kolik desitek tisic a jejich pocet bude ziejmée
I nadale narustat. Jak jiz bylo v ivodu prace zminéno, pii realizaci politiky starnuti bude
nutno mnohem vice posilovat roli rodiny a také ji podporovat, jelikoz se da ocekavat, ze

bude mit do budoucna nezastupitelny vyznam.

Domaci péce v rodinach znamena pro stat nezanedbatelnou vyhodu z hlediska jeho
vefejného rozpoctu. Nutno konstatovat, ze péce o osoby v domacim prosttedi je pro stat
daleko levnéjsi nez péce poskytovana u registrovanych poskytovateld. Jelikoz naptiklad
osoba pobirajici prispévek nalezejici III. stupni zavislosti, obdrZi ptispévek ve vysi
8000 K¢, zn&jZ si hradi potfebnou péci. Pokud bychom uvazovali umisténi takové
osoby do zafizeni s celoro¢nim pobytem, stoupne pozadavek na vefejné rozpolty
minimalné¢ dvojnasobné, ale tfeba i Ctyifndsobné. Domaci péce je tedy diky vyse
uvedenému pro stat vyhodna a levnd, jelikoZ pecujici osoba péci ve své domacnosti

svou aktivitou Setii statu finance.>®

V odborné i laické vefejnosti panuje shoda nad konstatovanim, Ze domaci péce o osobu
zévislou na péci jiné osoby vrodinném prostiedi je velice ndro¢nd. Podrobnéjsi

zkouméni tohoto vSak nebylo dosud provedeno, vyjma vyzkumu ,,Postoje uzivatelli

%8 MICHALIK, J. Zdravotni postizeni a poméhajici profese. 1. vyd. Praha: Portal, 2011. str. 99.
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socialnich sluzeb k jejich novému zptsobu poskytovani®, v letech 2007 a 2008, z n¢jz

vychézi nésledujici graf €. 6.

V grafu ¢. 6 je uveden soucet doby piimé péce a tzv. dohledu, ktery uvedlo vice nez
700 respondentii z celé Ceské republiky v rozsahlém a reprezentativnim vyzkumu osob
pecujicich v rodinach o osobu zavislou na péci jiné osoby.

Graf €. 6: Soucet doby ptimé péce a dohledu podle stupiiti zavislosti (shrnuti doby péce

0 zavislé osoby v rodinach)®®

18h 24min

18
15h 54min

15

12
10h 05min
06h 31min I

0 I
1 2 3 4

Uvedené vysledky byly prvnim redlné naméfenym tidajem, ktery vypovida o hodinové

(o]

(o))

w

dotaci neboli ¢asové naro¢nosti péée o osoby zavislé v jednotlivych stupnich.

Na zékladé téchto udaji miizeme provést prepocet Casové narocnosti péce a zjistit tak
koupé&schopnost ptispévku na péci ve vztahu k dob¢ péce a dohledu (tabulka €. 6). Jedna
se o modelovy vypofet ocenéni prace pecujici osoby v domécnosti o osobu
zavislou™, a také o vypocet poctu dni, na které je mozno si z ptispévku sluzbu koupit**,
vychazime-li pii tom z primérného poctu dni v mésici (30) a hodinové cené sluzby

130 K¢ (ktera je v soucasné dobé obvykla u vétsiny sluzeb).

8 MICHALIK, J. Zdravotni postizeni a pomdhajici profese. 1. vyd. Praha: Portal, 2011. str. 100.
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Tabulka ¢&. 6: Koupé&schopnost piispévku na pééi ve vztahu k dobé péce®?

Poti'ebna . Odména za Pocet d'n b
« .y Péce v x . na které je
Stupeii péce Piispévek hodinu pro .
. . a dohled za s  er o mozno si
zavislosti a dohled za . na péci pecujici N
den mésic 0sobu™ sluzb_u
zakoupit**
I 06 h 31 min 195,5 hod 800 K¢ 4,09 K¢ 0,94
1. 10 h 05 min 305,0 hod 4000 K¢ 13,11 K¢ 3,06
1. 15 h 54 min 477,0 hod 8000 K¢ 16,77 K¢ 3,96
V. 18 h 24 min 552,0 hod 12000 K¢ 21,73 K¢ 5,06

V niZze uvedené tabulce (tabulka ¢. 7) je znazornéno v podstaté totéz, jen z pohledu
osoby zavislé na péci jiné osoby. Tedy miizeme zde vidét, kolik osoba v priméru
za jeden den potiebuje hodin péce a kolik hodin péce denn¢ si miize dovolit pti thradé

sluzeb jen z piispévku na péci. Bereme-li v potaz taktéz 30 dni v mésici a hodinovou

cenu sluzby 130 K¢/hod.

Tabulka €. 7: Pouziti pfispévku na péci pro tthradu péce o zavislou osobu

Stupen zavislosti

Potiebna péce
a dohled za den

Prispévek na péci

Poéet hodin denné,
které si osoba miize
zaplatit
Z prispévku***

l. 06 h 31 min 800 K¢ 12 minut/ den

1. 10 h 05 min 4000 K¢ 1 hod 2 min/ den
. 15 h 54 min 8000 K¢ 2 hod 23 min/ den
V. 18 h 24 min 12000 K¢ 3 hod 5 min/ den

Uvedené tdaje pifindsi pohled na naro¢nost péfe o jednotlivé osoby v domaci péci.
Vysledek potvrzuje stoupajici délku péce (predpokladd se i1 stoupajici obtiznost péce)

v souvislosti s vysi stupné zavislosti osoby.

I za predpokladu moznosti vyskytu statistické chyby milizeme konstatovat dvé
nasledujici tvrzeni:
1) V soucasnosti je dle vyjadfeni Ministerstva prace a socidlnich véci zakladni

sazba minimalni mzdy 58,70 K¢& za hodinu®®.

80 MICHALIK, J. Zdravotni postizeni a pomdhajici profese. 1. vyd. Praha: Portal, 2011. str. 101.
61 Ministerstvo prace a socialnich véci. P¥{jmy a Zivotni iroved. Minimalni mzda. [online]. © 2016 [cit.
2016-06-13]. Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/22117
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Pokud budeme piredpokladat, ze cely ptispévek na péci bude vyuzit pouze
na odménu pecujici osobg, ¢ini poté hodinova odména osoby pecujici o osobu
zéavislou na péci zhruba 10 — 20 K¢.
2) Pokud budeme pocitat s hodinovou sazbou za péci obvyklych 130 K¢, dojdeme
k zavéru, Ze pokud by bylo potieba hradit potiebnou sluzbu jinému
poskytovateli péce, nez je cClen rodiny (tj. registrovanému poskytovateli
socialnich sluzeb), vystacil by pfispévek na péc¢i k tthrad¢é zhruba jen 1-5 dni
V meésici!
K vyse uvedenému je nutno fici, ze i pfesto, ze prispévek na péci nebyl zamyslen jako
davka, ktera ma zajistit pofizeni celé sluzby v potiebném rozsahu, je zjistény pocet dni,

na néz piispévek k zajisténi péée v potiebném rozsahu dostacuje, velmi nizky®?.

Vzhledem Kk vySe uvedenému miiZzeme relativizovat tvrzeni o zneuzivani pfispévku,
0 nichz mizeme pomérné cCasto slychavat zejména od laické vefejnosti. Pokud
vezmeme V potaz, ze byl stupen zavislosti pfispévku na péci skuteéné posouzen
objektivné a zodpovédné, je poté vzhledem k vySe uvedenému, prakticky nemozné
ptispévek na péci de facto zneuzit, jelikoz vypoctené udaje o Castkach, kterymi mize

0soba pro zajisténi péce o svou osobu disponovat, tato tvrzeni zietelné vyvraceji.

Ne vSichni seniofi maji bohuZel moZnost vyuzit toho, aby o né pefoval rodinny
prislusnik v domacim prostiedi, byt’ tuto variantu péée muizeme zajisté hodnotit jako
nejlepSi moznou. Pokud vSak nastane situace, kdy senior nemé& moznost, aby o n¢j
pecoval rodinny pfislusnik, je tu pro tyto pfipady K vybéru Siroka nabidka socialnich

sluzeb.

2 MICHALIK, J. Zdravotni postizeni a pomdhajici profese. 1. vyd. Praha: Portal, 2011. str. 101.
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4. Socialni sluzby

Socialni sluzby mtzeme charakterizovat jako soubor ¢innosti, jezZ zabezpecu;ji
poskytovatelé socidlnich sluzeb na zakladé¢ zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich

sluzbach.

Socialni sluzby se zamétuji na individualni potfeby konkrétniho jedince a mély by vést
k zachovani co nejvyssi kvality a distojnosti jeho zivota. Zejména je kladen diraz
na vytvoreni podminek, které jsou srovnatelné¢ s zivotnimi podminkami osob bez
zdravotniho nebo jiného socidlniho znevyhodnéni. Socialni sluzba by méla osobé
umoznit zit takovy zivot, ktery je spolecnosti povazovan za bézny. Socidlni sluzby maji
byt pfedev§im aktivizacni, tedy maji podporovat samostatnost osob a piedchazet
del$imu trvani jejich neptiznivé socialni situace.

Mezi nejpocetnéjsi piijemce socidlnich sluzeb patii pfedevSim seniofi, na néz je tato
prace obsahové zaméfena a bude jim vénovana pozornost i v této kapitole. Mezi dalsi
pocetné skupiny piijemct socidlnich sluzeb muizeme zatadit zejména osoby se
zdravotnim postizenim, rodiny s détmi, a také osoby, které se z riznych divodu dostaly

na ,,okraj spole¢nosti a ziji V nepfiznivé socialni situaci.

Socilni sluzby lze podle zaméfeni rozdélit do t¥ zakladnich skupin®?:
e socialni poradenstvi,
e sluzby socidlni prevence,

e sluZby socidlni péce.

Socidlni poradenstvi ma specifické postaveni v celém systému socidlnich sluzeb.
Socialni poradenstvi zahrnuje zdkladni socidlni poradenstvi a odborné socialni
poradenstvi. Dle § 2 zdkona o socidlnich sluzbach mé kazda osoba narok na bezplatné
poskytnuti zdkladniho socidlniho poradenstvi o moZnostech feSeni nepiiznivé socidlni
situace nebo jejiho pfedchazeni. Zakladni poradenstvi je povazovano za zdkladni
¢innost pii poskytovani vSech druhli socidlnich sluzeb, a proto jsou vSichni

poskytovatelé sluzeb vzdy povinni tuto ¢innost zajistit. Odborné socialni poradenstvi je

8 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 73.
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poskytovano osobadm v obc¢anskych, manzelskych a rodinnych poradnéch, poradnach
pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim, poradnach pro obéti trestnych ¢inti
a domaciho nésili, a také ve specialnich lazkovych =zdravotnickych zatizenich
hospicového typu. Toto poradenstvi zahrnuje také praci s osobami, jejichz zplsob

zivota muaze vést ke konfliktu se spolec¢nosti.

Cilem sluzeb socialni prevence je napomahat osobam ohrozenych socidlnim
vyloucenim piekonat jejich neptiznivou socidlni situaci a chranit tak spolecnost pied
vznikem a pisobenim nezadoucich socialnich jevii. Sluzby socidlni prevence jsou
poskytovany zejména osobam, jejichz tizivou situaci zpusobila nastald krizova socidlni
situace, nebo ji zapticinil jejich zplisob zivota vedouci ke konfliktu se spolecnosti, zivot
Vv socialné nevyhovujicim prostiedi, ptipadné ohrozZeni prav a zajmil zptsobené trestnou
¢innosti jiné osoby.

Sluzbami socialni péce jsou takové sluzby, které napomahaji osobam, které jiz nejsou
natolik sobéstacné, aby dokdzaly bez pomoci zvladnout bézné kazdodenni ukony,
zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost. Mohou byt poskytovany jak
vV domécim prostfedi dané osoby nebo v zafizenich socidlnich sluzeb. Specifickou
moznosti je poskytnuti socialni péce ve zdravotnickém zatizeni poté, co pomine divod
hospitalizace osoby, avsak trva potfeba nezbytné pomoci, dokud se nepodaii vyfesit tuto
situaci uspokojivym zpisobem — napiiklad umisténim osoby do pobytového zatizeni
socialni péce. Tato varianta péce ve zdravotnickém zafizeni by vSak méla trvat pouze

po nezbytné nutnou dobu.

Cilem téchto sluzeb je tedy umoZnit vySe zminénym osobadm v co nejveétsi mozné miie
zapojit se do bézného Zivota, pfipadné zajistit témto osobam dustojné prostiedi

a zachazeni v piipadech, kdy to jejich nepiizniva socialni situace vyzaduje®*.

Sluzby socialni péce se potykaji se znacnou pievahou poptavky po sluzbach nad jejich
nabidkou. NejzdsadnéjSi pfi¢inu mizZeme spatfovat zejména v jejich nedostatecné
kapacité. Tato situace mlzZe vznikat dle mého nézoru proto, ze potadniky Zadateli
0 socidlni sluzbu neplni jen Zadosti aktudlné nesobéstacnych seniort, ale i téch, ktefi si

zadost podavaji preventivné doptfedu jednak diky obavé€, aby pro n¢ bylo misto aZ tuto

8 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 73.
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sluzbu budou potfebovat, a také z obavy aby nemuseli nic slozité vyfizovat, az bude

jejich zdravotni nebo duSevni stav natolik vazny, Ze by toho nebyli ani schopni.

Otazka finan¢ni dostupnosti sluzeb je také zasadni, nicméné se jevi jako méné

podstatna, neZ problematika kapacity zafizeni.

Dle zékona o socidlnich sluzbéach jsou mozné tfi formy, ve kterych mohou byt socidlni

sluzby poskytovany, jedna se o:
e sluzby pobytové,
e sluzby ambulantni,
e sluzby terénni.

Pobytové socidlni sluzby, jak uz vyplyva ze samotného ndzvu, spocivaji v poskytnuti
ubytovani v zafizenich socidlnich sluzeb. Ambulantnimi socidlnimi sluzbami jsou ty,
za kterymi dana osoba dochdzi nebo je doprovazena ¢i dopravovana, jsou poskytovany
taktéz v zafizenich socidlnich sluzeb, avSak nezahrnuji ubytovdni. Terénni socidlni
sluzby spocivaji v poskytovani ¢innosti v pfirozeném socidlnim prostfedi osob, tedy
napiiklad v jejich domacnostech, nebo v mistech, kde osoby pracuji nebo se

vzdélavaji®.

Zakon o socialnich sluzbach v § 34 stanovuje, Ze socidlni sluzby mohou byt
poskytovany v zatfizenich center dennich sluzeb, v dennich stacionétich, v tydennich
stacionatich, v domovech pro osoby se zdravotnim postizenim, v domovech pro
seniory, v domovech se zvlastnim rezimem (ty se vyznacuji specializovanou péci
o klienty naptiklad s demenci, nejcastéji pak Alzheimerovou chorobou), v zafizenich
chranéného bydleni, v azylovych domech, domech na piil cesty, zatizenich pro krizovou
pomoc, vV nizkoprahovych dennich centrech, nizkoprahovych centech pro déti a mladez,
vV noclehdrnach, terapeutickych komunitich, v socidlnich poradnach, socialné
terapeutickych dilnach, v centrech socidlné-rehabilitatnich sluzeb, pracovistich rané

péce, v intervencnich centrech a v zafizenich nasledné péce.

Vycet zakladnich ¢innosti, jeZ jsou poskytovany V ramci socidlnich sluzeb, stanovuje

zakon o socidlnich sluzbach v § 35. Jednotlivé ¢innosti jsou rozdéleny jesté na tkony,

6 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 74.
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jejichz rozsah a zaméfeni upravuje provadéci vyhlaska ¢. 505/2006 Sb. Mezi zakladni
¢innosti pii poskytovani socialnich sluzeb fadime zejména pomoc pfi zvladani béznych
ukont péce o vlastni osobu, pomoc pfi osobni hygien¢, poskytnuti stravy nebo pomoc
pii zajiSténi stravy, poskytnuti ubytovani, pomoc pii zajisténi chodu domacnosti,
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, zdkladni socidlni poradenstvi
a telefonickou krizovou pomoc, socidlné terapeutické Cinnosti, zprostfedkovani
kontaktu se spoleCenskym prostiedim a pomoc pii uplatnovani prav a opravnénych
z4jmu a pii obStaravani osobnich zalezitosti.

Zakon o socialnich sluzbach definuje v § 37 — § 70 jednotlivé druhy socialnich sluzeb
stanovenim ucelu socialni sluzby, vymezenim okruhu osob, pro néz je sluzba urcena,
a vyctem zdkladnich Cinnosti, kterymi je ur€en obsah dané socidlni sluzby. Provadéci
vyhlaska ¢. 505/2006 Sh. k zakonu poté stanovuje, jaké tkony v ramci zakladnich

¢innosti se u daného druhu socialni sluzby poskytuji.

rrowr

Jelikoz nabidka socialnich sluzeb je opravdu Sirokd, chtéla bych se v nasledujici ¢asti
prace zabyvat jen problematikou péce o seniory, ktefi jsou z podstatné ¢asti klientelou

socialnich sluzeb.
4.1 Vybrané socialni sluzby, jez jsou nejéastéji poskytované seniorim

4.1.1 Socialni poradenstvi

Jak jiz bylo vySe zminéno, mohou seniofi vyuZit zdarma zakladni socialni
poradenstvi o moznostech feSeni jim vzniklé nepfiznivé socidlni situace, nebo
I poradenstvi o zpusobech piedchazeni jejiho vzniku. Odborné socialni poradenstvi
zamétené na jejich specifické potieby mohou ziskat v odbornych socidlnich poradnéch,

napiiklad v poradné pro seniory.
V ramci cCinnosti odborné poradny mohou vyuzit také zapljceni kompenzacnich

pomiicek.

4.1.2 Osobni asistence

Tuto sluzbu mohou vyuzit seniofi podle potfeby v prubéhu celého dne 1 noci, bez
omezeni, a to pfimo ve své domacnosti a pii ¢innostech vyzadujicich osobni asistenci.

Mohou tedy vyuzit pomoci pfi zvladani béznych ukonli péce o vlastni osobu (strava,
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oblékani, pfesun z postele na vozik, pohyb osoby), pomoci pfi osobni hygienég, zajisténi
chodu domadcnosti, zajisténi aktivizacnich Ccinnosti, zprostiedkovani kontaktu se
spolecenskym prostfedim a pomoc pii uplatiovani prav a opravnénych zajmi a pii

obstaravani osobnich zalezitosti.

4.1.3 Pecovatelska sluzba

Pecovatelska sluzba je poskytovana jako terénni nebo ambulantni sluzba. Senior
muze jejich sluzeb vyuzit v pfedem dohodnutém casovém tUseku zejména ve své
domaécnosti, nebo 1 v zafizenich socialnich sluzeb. Za domécnost je povazovan i byt
v domé s pecovatelskou sluzbou. Pokud senior vyuzije pecovatelské sluzby domova
s pecovatelskou sluzbou, musi mit uzavienou nidjemni smlouvu na uzivani bytu, ze které
hradi veskeré poplatky souvisejici s uzivanim bytu. Vedle najemni smlouvy musi tato
osoba taktéz uzavfit s poskytovatelem pecovatelské sluzby smlouvu o poskytovani

pecovatelské sluzby (o niz je pojednano v nésledujici podkapitole).

4.1.4 Tisnova péce

Sluzby tistiové péfe mize vyuzit senior v piipadé rizika ohroZzeni zdravi nebo
zivota, zejména v disledku nahlého zhorSeni jeho zdravotniho stavu nebo schopnosti.
Tistiova péce je poskytovana v podobé nepfetrzité distancéni hlasové a elektronické

komunikace.

4.1.5 Podpora samostatného bydleni

Této terénni sluzby mlZe senior vyuzit v pfipadé, kdy jeho Zivotni situace nebo
zdravotni stav vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Cilem sluzby je podpora osoby,
kterad zije ve své vlastni domdacnosti. Sluzba zahrnuje predev§im pomoc pii zajisténi
chodu domadcnosti, aktivizaéni ¢innosti, zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym
prostiedim, socidlné terapeutické ¢innosti a pomoc pii uplatiiovani prav a opravnénych

z4jmu a pii obstaravani osobnich zaleZitosti.

4.1.6 Odlehcovaci sluzby

Tato sluzba miize byt vyuzita osobou, o niZ jinak pecuje zpravidla rodinny
piislusnik nebo jind osoba. Cilem této sluzby je umoznit pecujici osob€ nezbytny

odpocinek. Tato sluzba mize byt poskytnuta naptiklad v dob¢, kdy pecujici osoba musi
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nastoupit do zdravotnického zatizeni ustavni péce. Sluzba je poskytovana na uréitou,

ptechodnou dobu®®.

4.1.7 Centra dennich sluzeb

Centrum dennich sluzeb poskytuje ambulantné sluzby osobam, které potiebuji
pomoc pii zajisténi péfe o svoji osobu, pomoc pii posileni jejich schopnosti

a dovednosti, a také sluzby, které si nejsou tyto osoby schopny samy zajistit.

4.1.8 Denni stacionare

Denni stacionafe mohou seniorovi poskytnout pomoc v oblasti osobni péce
a sobéstacnosti v pribéhu dennich hodin. Klient se odpoledne nebo vecer vraci

do vlastniho domaciho prostiedi®’.

4.1.9 Tydenni stacionare

Sluzbu tydenniho stacionaie mize vyuzit senior v pracovnich dnech k pomoci
V oblasti osobni péce a sobéstac¢nosti. Na dny pracovniho klidu se klient poté navraci

do vlastniho domaciho prostiedi.

4.1.10 Domovy pro seniory

Domovy pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam, které potiebuji pomoc
V oblasti sobé&stanosti a osobni péce. Jejich nepfizniva Zivotni situace uz jim
nedovoluje Zzit ve vlastnim domdacim prostfedi. Pobyt v domové pro seniory plné

nahrazuje domaci prostfedi. Seniorim je v téchto domovech zajisténa komplexni péce.

4.1.11 Domovy se zvlastnim reZimem
Domovy se zvlaStnim rezimem poskytuji pobytové sluzby osobam se
specifickymi potiebami vyplyvajicimi z jejich onemocnéni. V souvislosti se seniory zde

muzeme zejména zminit pé¢i o osoby se stafeckou, Alzheimerovou demenci. Tyto

66 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 84.
67 Tamtéz, str. 86.
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domovy mohou poskytovat specializovanou pé¢i osobam s jednim typem onemocnéni

nebo okruhu 0sob s nékolika obdobnymi typy onemocnéni®®.

4.1.12 Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zarizenich lizkové
péce

V téchto zafizenich je poskytovana pobytova péCe osobam, které jiz nevyzaduji
luzkovou péci, ale vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nejsou schopny se obejit bez
pomoci jiné fyzické osoby, a nemohou byt propustény z tohoto zdravotnického zatizeni
do doby, nez jim je zajiSténa potiebna pomoc ze strany rodinného piislusnika nebo
poskytovatele socidlni sluzby. Poskytovani socidlnich sluzeb ve zdravotnickych
zatizenich lazkové péce je pouze doCasnym opatienim. Zdravotnickd zatizeni lazkové
péce nejsou zakonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, konkrétn€¢ vyjmenovana.
Mtuzeme za n€ vSak povazovat zejména nemocnice, 1é¢ebny pro dlouhodob& nemocné,
psychiatrické 1écebny a rehabilitaéni Ustavy. U téchto zdravotnickych zatizeni liZkové
péce zakon o socidlnich sluzbach dle § 84 odst. 5 nevyzaduje registraci, tj. ziskani
opravnéni k poskytovani socidlni sluzby dle § 78 zdkona o socidlnich sluzbach.
Nicméné tito poskytovatelé lizkové péce ve zdravotnickych zafizenich musi plnit
nékteré povinnosti zdkonem stanovené poskytovatelim socidlnich sluzeb. Jednad se
zejména o informacni povinnost o zpusobu poskytovani sluzby a jeji uhrad¢, a dale
0 povinnost vytvatet pii poskytovani sluzby takové podminky, které umoziuji osobam
naplnovat jejich lidskd 1 obCanskd prava. Poskytovatelé luzkové péce jsou taktéz
povinni dodrZovat standardy kvality socidlnich sluzeb a nebréni-li tomu zdkonem
stanovené¢ divody, maji taktéz povinnost uzaviit s osobou smlouvu o poskytnuti

socialni sluzby®.

4.2 Smlouva o poskytovani socialnich sluzeb

Zakon o socialnich sluzbach s sebou ptinesl mnoho zasadnich zmén. Jednou
Z nich je zména charakteru pravniho tkonu, na jehoz zaklad¢ je poskytovana socialni
sluzba. Podle diivejsi pravni tpravy bylo o poskytovani socidlni sluzby rozhodnuto

ve spravnim fizeni pfisluSnym spravnim ufadem. Nové je nyni zaveden smluvni princip

8 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 94.
69 Tamtéz, str. 98.
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— socialni sluzby se tedy poskytuji na zdkladé¢ smluvniho vztahu vzniklého ze smlouvy
0 poskytovani socidlni sluzby. V nekterych ptipadech, vyslovné stanovenych zdkonem,
piredevSim u poskytovani sluzeb socialni péCe, je stanovena povinnost uzaviit tuto
smlouvu v pisemné podobé&. V ostatnich piipadech musi byt smlouva uzaviena pisemn¢,

pokud alespon jedna smluvni strana pfi jednani o uzavieni smlouvy tuto formu navrhne.

Pokud ma poskytovatel, ktery pozadovanou sluzbu poskytuje, dostate¢nou kapacitu pro
jeji zajisténi, je povinen uzaviit smlouvu s osobou, ktera o jeji poskytnuti pozadala.”
Poskytovatel vS§ak mtze dle § 91 odst. 3 zdkona o socidlnich sluzbach uzavieni smlouvy
odmitnout ze 4 stanovenych divodi. Prvnim z diivodii moznosti odmitnout uzavieni
smlouvy je situace, kdy poskytovatel sluzeb neposkytuje sluzbu, o niz zadatel zada.
Druhym divodem je jiz vySe zminénd situace, kdy poskytovatel nema dostatecnou
kapacitu k poskytnuti socialni sluzby. Ttetim ptipadem je situace, kdy zdravotni stav
osoby vylucuje poskytnuti socidlni sluzby, o niz tato osoba zada. Provadéci vyhlaska
stanovuje tyto zdravotni stavy, které vylucuji poskytovani pobytovych socidlnich
sluzeb. Ctvrtym, poslednim déivodem odmitnuti sepsani smlouvy miize byt situace, kdy
poskytovatel socidlni sluzby vypovédél v dobé kratS$i nez 6 mésict pied touto zadosti
smlouvu o poskytovani téze sluzby z divodu porusovani povinnosti, které pro zadatele

ze smlouvy plynuly.

Pokud poskytovatel socialnich sluzeb odmitne uzavtit s osobou smlouvu o poskytnuti
socialni sluzby z vySe uvedenych divodi, vydd o tom osobé na jeji zaddost pisemné

oznameni s uvedenim konkrétniho diivodu odmitnuti uzavieni smlouvy.

V piipad€, ze by nastala situace, Ze se dand osoba z uvedenych divodd nedomize
uzavieni smlouvy o poskytnuti socialni sluzby s vice poskytovateli, a soucasné¢ se jedna
o ptipad, kdy neposkytnuti okamzité pomoci mize ohrozit jeji Zivot nebo zdravi, mlze
se takovd osoba obratit na obecni ufad obce s rozSifenou plsobnosti V misté svého
trvalého pobytu. Tento obecni fad je poté, co dolozila pisemné oznameni o odmitnuti

uzavieni smlouvy od poskytovatell sluzeb, povinen zajistit poskytnuti socialni sluzby.’*

7o TRQSTERE P.etal. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 219.
I KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 145.
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Smlouva o poskytovani socialni sluzby je ob¢anskopravni smlouvou. Zakon stanovuje,
Ze pro uzavirani této smlouvy a pro vztahy zni vzniklé, se pouziji ustanoveni
ob¢anského zakoniku. Ptipadné spory z této smlouvy se poté tedy budou feSit pred

obecnymi soudy.

Povinnymi nélezitostmi smlouvy, které zdkon vyzaduje, je uvedeni smluvnich stran,
uvedeni druhu socialni sluzby, vymezeni rozsahu poskytovani socidlni sluzby, stanoveni
mista a Casu poskytovani sluzby, vyse tihrady za socialni sluzby a zpusob jejiho placeni,
ujednani o dodrzovani vnitinich pravidel stanovenych poskytovatelem socialni sluzby,

stanoveni vypovédnich lhit véetné vypoveédnich diivodl a také dobu platnosti smlouvy.

Esencialni nalezitosti kazdé smlouvy je pfedmét smlouvy, neboli vymezeni, pro¢ je
smlouva uzavirana a jaké vztahy mezi poskytovatelem a uzivatelem upravuje. Je tedy
nezbytné vymezit druh socidlni sluzby, kterou poskytovatel s uzivatelem sjednava,
pricemz oznaceni druhu socidlni sluzby se musi shodovat s ndzvem socidlni sluzby
podle zakona o socialnich sluzbach, na kterou ma poskytovatel sluzby registraci.
K tomu je vhodné uvést také ustanoveni zdkona uvedenim paragrafu, ktery dany druh

sluZzby vymezuje.

Rozsah poskytovani socidlni sluzby stanovuje zdkon ve formé souboru zékladnich
¢innosti, které jesté podrobné specifikuje provadéci vyhlaska. Rozsah poskytovani vSak

muze byt v jednotlivych piipadech upraven individualné.

Vyse thrady za socialni sluzbu musi zejména odpovidat zasaddm pro stanoveni vySe
uhrady podle jednotlivych druht socialnich sluzeb, jez vymezuje zdkon o socialnich
sluzbach v § 73 — §77. Jestli je Gihrada stanovena v souladu se zdkonem, je pfedmétem

kontroly v ramci inspekce poskytovani sluzeb.

Kromé vSech vysSe uvedenych ndleZitosti smlouvy, které jsou podminkou, aby smlouva
byla platnd, je mozné, aby smlouva obsahovala jesté dalsi ujednani, které poskytovatel
povazuje za potiebna. DalSim ujednanim muze byt napiiklad stanoveni smluvnich pokut

za nesplnéni nékteré z povinnosti vyplyvajicich pro klienta ze smlouvy’2.

2 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 152.
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V zavéru smlouvy je vhodné uvést, v kolika vyhovenich byla smlouva sepsana a kolik
vyhotoveni obdrzi kterd smluvni strana. Taktéz je vhodné uvést, Ze pisemna smlouva

muze byt ménéna nebo zrusena pouze v pisemné podobé.

4.3 Poskytovatelé socialnich sluZzeb a registrace poskytovatela
socialnich sluzeb

Socialni sluzby je mozno v soucasné dob¢ poskytovat pouze na zéklad¢é opravnéni
k poskytovani socialnich sluzeb. Takové opravnéni vznika rozhodnutim o registraci,
na které je pravni narok v pfipadé, ze jsou splnény zédkonem stanovené podminky.

Rozhodnuti o registraci vydava prislusny krajsky urad.

Poskytovatelem socialnich sluzeb mohou byt, pfi splnéni stanovenych podminek, obce
a kraje a jimi zfizované pravnické osoby na zdklad¢ § 23 zakona ¢. 250/2000 Sb.,
0 rozpoctovych pravidlech tzemnich rozpocéti. Dale mohou byt poskytovatelem
socialnich sluzeb také dalsi pravnické osoby bez ohledu na jejich pravni formu, taktéz
jimi mohou byt fyzické osoby, a také Ministerstvo prace a socidlnich véci a jim ziizené

organizacni slozky statu.

Podminky registrace stanovuje § 79 zdkona o socidlnich sluzbach. Podminkou
registrace je podani pisemné Zadosti, bezuhonnost a odborna zpisobilost, zajisténi
hygienickych podminek zafizeni, vlastnické pravo k objektu, v némz bude dochazet
K poskytovani socialni sluzby, zajisténi materidlnich a technickych podminek pro
poskytovani dané socidlni sluzby, a také skutecnost, Ze na majetek zadatele nebyl
prohlasen konkurz. Jestlize Zadatel prokaze, Ze spliiuje stanovené podminky, registrujici
organ mu vyda rozhodnuti o registraci. Z registraéni povinnosti zékon stanovuje
vyjimky. Registraci nepoZaduje po osobé blizké nebo asistentovi socidlni péce, ktefi
poskytuji osob& potfebnou pomoc a tuto ¢innost nevykonavaji jako podnikatelé.
Registrace se dale rovnéz nepozaduje po fyzické nebo pravnické osobé, ktera je usazena
Vjiném Clenském staté EU, ani po zdravotnickych zafizenich lizkové péce, pokud

poskytuji socialni sluzby na zakladé § 52 zakona o socialnich sluzbach’®.

8 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 163.

56



Aktualni seznam viech poskytovatelii socialnich sluzeb na uzemi Ceské republiky vede
za ucelem ziskani veSkerych informaci o jednotlivych poskytovatelich, o druzich
socialnich sluzeb a jejich izemni dostupnosti krajsky ufad. Krajsky urad je spravcem
listinné podoby celého registru, a také zpracovatelem elektronické podoby registru.
Tento registr vSak v jeho elektronické podobé spravuje Ministerstvo prace a socialnich
véci, které bezplatné poskytuje krajskym tradiim pocitacovy program potiebny k vedeni
registru, jez jsou krajské urady povinny pouzivat. Na pozadani se z vetejné Casti registru
vyda ufedni vypis ¢i opis.

Kontrolu plnéni podminek stanovenych pro registraci provadi registrujici organ, ktery
poskytovateli socidlni sluzby vydal rozhodnuti o registraci. Registrani organ je
opravnén ukladat poskytovatelim socialnich sluZzeb ndpravnd opatfeni k odstranéni

nedostatki zjisténych pii kontrole™.

4.3.1 Povinnosti poskytovatelii socialnich sluZeb a standardy kvality

socialnich sluzeb

Soubor povinnosti poskytovatelii socidlnich sluzeb stanovuje zdkon o socialnich
sluzbach v § 88 a § 89. Tyto definované povinnosti tvoii zdklad pro definovani
standardt kvality socidlnich sluZeb. Standardy kvality socidlnich sluZzeb mizeme tedy
definovat jako soubor kritérii, jejichz prostfednictvim se hodnoti uroven kvality
poskytovani socidlnich sluzeb v oblasti persondlniho a provozniho zabezpeceni
socialnich sluZzeb a v oblasti vztahli mezi poskytovatelem a osobami, kterym tyto sluzby
poskytuje. Standardy kvality spolu s kritérii, ktera je napliyji, jsou upraveny v ptiloze

¢.2 vyhlasky €. 505/2006 Sb., kterou se provadéji nékterd ustanoveni zékona

0 socialnich sluzbach.”

Plnéni povinnosti poskytovatelii, jez stanovuje zdkon o socidlnich sluzbach
v § 88 a§ 89 je pfedmétem inspekce poskytovani socidlnich sluzeb a jejich neplnéni
muze byt spravnim deliktem, za ktery je mozno poskytovateli ulozit pokutu. Spravni
delikty vazané k vySe uvedenym povinnostem poskytovateld jsou v zdkoné o socialnich

sluzbach zakotveny v § 107 a § 108. Za nesplnéni povinnosti vést zdznamy o planovani

" KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 167.
5 Tamtéz, str. 172.
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pribéhu poskytovani sluzby a nevedeni evidence zadatelll o socialni sluzbu, se kterymi
nebyla uzaviena smlouva z diivodu nedostate¢né kapacity, mize byt ulozena pokuta az
do vyse 10000 K¢. Za poruSeni povinnosti uzaviit smlouvu o poskytnuti socialni sluzby
je mozno poskytovateli ulozit pokutu az do vyse 20000 K¢. Pokud by poskytovatel
pouzil opatfeni omezujici pohyb osob v rozporu s povinnostmi, které¢ mu uklada zadkon
(o tomto bude pojednano v nésledujici podkapitole), miize mu byt ulozena pokuta az do

vyse 250000 K&,

Maximalni vysSe pokuty za spravni delikt, je zakonem stanovena na 1000000 K¢ a tyka
se situace, kdy pravnickd osoba nebo podnikajici fyzicka osoba poskytuje socialni

sluzby bez prislusného opravnéni k jejich poskytovani.

Poslaneckd snémovna v kvétnu 2016 schvdlila na své schizi novelu zdkona
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Pfedpis bude jesté posuzovat Senat, Gc¢innosti by
m¢él nabyt 1. srpna 2016. Dle vyjadieni Ministerstva prace a socidlnich véci k planované
novele: ,, Novela zdakona o socidlnich sluzbdach se zabyva téz poskytovanim socidalnich
sluzeb bez prislusného opravneni, tj. bez registrace. Sankce za poskytovani nelegdlnich
socidlnich sluzeb se zvysuje z jednoho na dva miliony korun. Kontrolni orgdny krajii
budou nové opravneny provadet kontrolu iU fyzickych a pravnickych osob, kterym
nebylo vydano rozhodnuti o registraci. Budou tak moci lépe reagovat a predchazet

pripadiim socidlnich sluzeb bez opravnéni k jejich poskytovani. “™"

4.3.2 Opatieni omezujici pohyb osob

Specificky upraveny okruh povinnosti poskytovatelll se tyka pouzivani opatieni
omezujici pohyb osob. Opatifeni omezujici pohyb osob neboli restrikce, restriktivni
opatteni zahrnuji fadu postupii a prostredki, které vedou k omezeni uzivatele svobodné
a bez omezeni se pohybovat, a tim projevovat svou svobodnou vuli. Jedna se o velmi

citlivou oblast, v niz byla dfive zcela bézné porusovana fada lidskych prav a nebyla

6 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 173.

Ministerstvo prace a socialnich véci. Tiskové zpravy (duben). [online]. © 2016 [cit. 2016-06-14].
Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/25310
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respektovéana lidska dastojnost, protoze byly opomijeny a hrubé porusovany zakladni

etické normy v chovani a piistupu ze strany pracovnika’®,

Zakon o socialnich sluzbach v § 89 zakazuje pouzivani opatfeni omezujici pohyb osob,
jimz jsou socidlni sluzby poskytovany, s vyjimkou pfipadd, kdy je pfimo ohrozeno
jejich zdravi a Zivot, nebo zdravi a zivot jinych fyzickych osob, a v téchto pfipadech
stanovuje moznosti jejich pouZiti jen za dale stanovenych podminek a pouze po dobu

nezbytné nutnou, ktera postacuje k odstranéni ptimého ohrozeni zdravi a zivota.

Dale zakon uklada poskytovateli sluzby postupovat pii poskytovani socidlni sluzby tak,
aby predchazel situacim, ve kterych je poté nezbytné pouzit restriktivni opatfeni. Tato
opatfeni je dle zadkona mozno pouzit az ve chvili, kdy byla netspé$né pouzita jina
opatfeni k zabranéni ohroZzujictho jedndni osoby. Jinymi opatfenimi, kterd je
poskytovatel sluzby povinen nejdiive vyuzit, rozumime slovni, ¢i jiné zpusoby
zklidnéni situace, naptiklad aktivni naslouchéni, rozptyleni dané osoby a odvedeni jeji
pozornosti jinym smérem. Osoba dle zdkona musi byt vhodnym zplsobem

informovéana, ze proti ni mize byt pouzito restriktivni opatfeni.

V ptipadech, kdy k zabranéni ohroZujiciho jednani nepostacuje pouziti vySe uvedenych
zklidilujicich opatfeni, lze poté vyuzZit zminovana restriktivni opatfeni, za splnéni
zédkonem stanovenych podminek, kdy je poskytovatel povinen od pocatku uzit vzdy
€O nejmirnéjsi opatieni. Zasahnout lze nejdiive pomoci pouziti fyzickych uchopi, poté
umisténim osoby do mistnosti zfizené k bezpecnému pobytu, popiipad¢ lze na zaklade

ptivolaného lékate a za jeho pfitomnosti podat 1é¢ivé piipravky.

O pouziti restriktivnich opatfeni je poskytovatel socialnich sluzeb povinen informovat
bez zbytetného odkladu zakonného zastupce nebo opatrovnika osoby, které jsou
poskytovany socidlni sluzby. Poskytovatel socialnich sluzeb je také povinen vést
evidenci pfipadii pouZiti opatieni omezujicich pohyb se zdkonem stanovenym urcenim
obsahu této evidence. Poté je poskytovatel povinen umoznit nahlédnout do této
evidence osobé, proti niz bylo pouZito restriktivni opatteni, fyzické osobé&, kterou osoba
s jejim predchozim souhlasem urci, zdkonnému zastupci osoby nebo opatrovnikovi

nebo osob¢ ji blizké nebo fyzické osobé, které byla nezletila osoba svéfena rozhodnutim

8 MALIKOVA, E. Péce o seniory v pobytovych socidlnich zaiizenich. 1. vyd. Praha: Grada, 2011. str.
282.
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ptislusného organu do péce, ziizovateli zafizeni, 1€kafi, ¢lenim inspekéniho tymu pfi

provadéni inspekce poskytovani socidlnich sluzeb a Vetejnému ochranci prav.

Zakon o socialnich sluzbach stanovuje v § 85 odst. 5 poskytovateli socialnich sluzeb
povinnost poskytnout udaje o poctu osob, u kterych byla pouzita opatieni omezujici
pohyb osob, a o Cetnosti jejich pouziti podle druhti téchto opatfeni, krajskému uradu
prostfednictvim elektronického systému na tiskopisu predepsaném ministerstvem, a to
ve lhiuté do 30. Cervna za predchozi kalendaini rok. Piislusny krajsky uiad kontroluje

spravnost a Uplnost téchto udaj.

,, Problematikou omezovani pohybu uzZivatele v zarizeni socidlnich sluzeb se
Ministerstvo prace a socialnich véci dlouhodobé koncepcné zabyva jiz od roku
2002 v souvislosti se Zpravou o stavu lidskych prav v CR Evropského vyboru pro
zabranéni muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu zachazeni nebo trestani. Tato zprava
mimo jiné poukazovala na zneuzivani klecovych lizek s mrizi i siti v zarizenich socialni

péce v CR a upozoriiovala na absenci kontroly vychdzejici z neexistence pravidel. “™

Mezi oficialni dokumenty, jez vydalo MPSV CR a pravni normy vztahujici se
80

K restrikcim mtizeme zminit zejména

e Metodické opatieni pro mimofadné pouziti klecovych lizek se siti v zafizenich
socialni péce (Cervenec 2004) — dokument ma charakter doporuceni. PouZziti

klecovych luzek s mtizi bylo zamitnuto jako neptipustné.
e Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v § 88, § 89, § 97 — § 99, § 107 —

§ 108 zabyvajicich se problematikou pouziti opatfeni omezujicich pohyb osob

a souvisejici svobody pohybu.

e Priloha ¢. 2 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni
zakona o socialnich sluzbach, ve znéni vyhlasky ¢. 166/2007 Sb. (Obsah
standardu kvality socidlnich sluzeb).

e Doporuéeny postup MPSV CR pro pouzivani opatfeni omezujicich pohyb osob
(Cervenec 2008).

9 Ministerstvo prace a socialnich véci. Problematika restriktivnich opatieni. [online]. © 2016 [cit. 2016-
06-15]. Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/1087

80 Ministerstvo prace a socialnich véci. Problematika restriktivnich opatteni. [online]. © 2016 [cit. 2016-
06-15]. Dostupné z http://www.mpsv.cz/cs/1087
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4.4 Predpoklady pro vykon povolani socidlniho pracovnika a pro
vykon ¢innosti v socidlnich sluzbach

V oblasti socialnich sluzeb se muzeme setkat s okruhem rGznych pracovniki.
Tyto pracovniky zdkon o socialnich sluzbach vyjmenovava v § 115. Jedna se o socilni
pracovniky, pracovniky v socidlnich sluzbach, zdravotnické pracovniky, pedagogické
pracovniky, manzelské a rodinné poradce a dalsi odborné poradce, ktefi pfimo poskytuji
socialni sluzby. Mimo tento ramec mohou poskytovat socialni sluzby také dobrovolnici,

podminky jejich plisobeni upravuje zakon ¢. 198/2002 Sb., o dobrovolnické sluzbé.

Zakon o socialnich sluzbach stanovuje pravni upravu predpokladii pro vykon povolani
socialniho pracovnika, kterd je pradvni Upravou obecnou, tedy vztahuje se nejen
na ¢innost socidlniho pracovnika v socialnich sluzbach, ale i na Cinnost socialnich
pracovnikli vykonavanou dle zvlastnich pravnich piedpisi (ve zdravotnickych
zafizenich, Skolskych zatizenich, ve véznicich, pii pomoci v hmotné nouzi, v azylovych
zatizenich apod.). Tato pravni uprava, jakozto uprava obecna, neumoziiuje vyjimky.
Neni proto rozhodujici, jakym zpisobem jsou v jinych pravnich ptedpisech (které
nabyly uc¢innosti pied 1. 1. 2007), stanoveny podminky pro vykon povolani socidlniho
pracovnika. Toto se tyka zejména vymezeni odborné zpisobilosti (napt. v zakoné
0 socialn¢ pravni ochrané déti). Pokud tedy zvlastni zdkon stanovi podminky odlisné
od pravni Gpravy v zakon€ o socialnich sluzbach, a splni-li pracovnik jen tyto odlisné
podminky, nelze povazovat podminky za spInéné®. U zdravotnickych a pedagogickych
pracovnikl zékon o socidlnich sluzbach odkazuje na podminky Cinnosti, které stanovuje
piislugny zvlastni piedpis.®?

Piedpokladem pro vykon povolani socidlniho pracovnika i pracovnika v socidlnich
sluzbach je splnéni zakonnych podminek, mezi néZ patii zejména plna svépravnost,
kterou zakotvuje zdkon ¢. 89/2012 Sb., obc¢ansky zékonik v § 15 (2). Svépravnost je
zpusobilost nabyvat pro sebe vlastnim pravnim jednanim prava a zavazovat se
K povinnostem (pravné jednat). PIné svépravnym se Cloveék stava zletilosti. Zletilosti se
nabyva dovrSenim osmnactého roku v€ku. Dal§imi podminkami pro vykon povolédni

socidlniho pracovnika jsou beztthonnost, zdravotni zpisobilost a odborna zplsobilost.

81 KRALOVA, J.; RAZOVA, E. Socidlni sluzby a prispévek na péci. 4. vyd. Olomouc: ANAG, 2012.
str. 177.
8 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 221.
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Bezuhonnost se doklad4 vypisem z evidence Rejstiiku trestii. Zdravotni zptsobilost se
prokazuje 1ékarskym posudkem. Odborna zpisobilost se posuzuje dle nejvyssiho
dosazen¢ho vzdélani, popiipadé dosazeného vzdélani a soucasné s tim absolvovani
akreditovanych vzdé¢lavacich kurza v uvedenych oblastech. Podminky splnéni odborné
zpusobilosti pro vykon pracovnikii stanovuje zakon o socidlnich sluzbach. Pozadavky
na odbornou zpiisobilost socialniho pracovnika a pracovnika v socidlnich sluzbach se
lisi. Vzhledem k zodpovédné a ¢asto narocné praci, kterou vykonava socialni pracovnik,
zékon o socialnich sluzbach stanovuje minimalné vyssi odborné vzdélani specializované
na socidlni praci. V ptfipadé pracovnika v socialnich sluzbach nejsou podminky tak
pfisné, postac¢i absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu, ktery daného
pracovnika pfipravi na vykon daného povolani. Tedy nemiize dojit k situaci, aby k péci
o osobu nemohouci byl pfipustén pracovnik, ktery na takovou praci nebyl viibec

piipraven®,

Zakon o socidlnich sluzbach stanovuje socidlnim pracovnikim v § 111 povinnost

dalsiho vzdélavani véetné€ rozsahu a formy vzdélavani.

Néplni prace socialniho pracovnika je dle § 109 zdkona o socialnich sluzbach provadéni
socialnich Setfeni, zpracovani socialni agendy vcetné feSeni souvisejicich socialné
pravnich problému v zafizenich poskytujicich sluzby socidlni péce, dale poskytovani
socidln¢ pravniho poradenstvi, provadéni analytické, metodické a koncep¢ni €innosti
v socidlni oblasti, vykon dal§i odborné c¢innosti v zafizenich poskytujicich sluzby
socialni prevence, depistdazni c¢innost, poskytovani krizové pomoci, socialniho
poradenstvi a socialni rehabilitace, zjiStovani potieb obyvatel obce a kraje a koordinace

poskytovani socidlnich sluzeb.

Socialni pracovnik tedy neni osobou, kterd by piimo poskytovala socidlni sluzby.
Néplni jeho prace je spisSe sluzby koordinovat, vyhledavat klienty a poskytovat odborné
poradenstvi. ,, Odbornost socidalniho pracovnika se vyznacuje tim, Ze je schopen se
znalosti  zakladu sociologie, psychologie, zdravovédy, prava a socialni politiky

diagnostikovat konkrétni potreby konkrétniho cloveka a navrhnout reseni. Sam vsak

8 TROSTER, P. et al. Pravo socidlniho zabezpeceni. 6. vyd. Praha: C. H. Beck, 2013. str. 221.
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neposkytuje psychologické, zdravotni, pravni nebo jiné specifické odborné sluzby, ale

odkazuje klienta na prislusné odborniky. “8*

Naplni prace pracovnika v socialnich sluzbach je dle § 116 zakona o socidlnich
sluzbach zejména piimad obsluznd péce osob nachazejicich se v ambulantnich nebo
pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb, spocivajici napiiklad v pomoci pii osobni
hygiené¢ a oblékani, manipulaci s pomickami a pfistroji, udrzovani Cistoty a osobni
hygieny, podpora sobéstacnosti, posilovani zivotni aktivizace, vytvareni zakladnich

socialnich a spoleCenskych kontakt.

Déle poskytovani cinnosti vedouci k prohlubovani a upeviiovani zakladnich
hygienickych a spoleCenskych navykl, pracovnich ndvykd, manudlni zruénosti,
provadéni volnocasovych aktivit. Pracovnik v socidlnich sluzbach provadi taktéz
pecovatelskou ¢innost pfimo v domacnosti osoby, kterd spocivd nejen v péci o danou
osobu, ale také v komplexni péci o jeji domacnost. Mimo jiné tento pracovnik zajist'uje
socialni pomoc, aktivizacni ¢innosti, komplexni koordinovani pecovatelské cinnosti
a provadéni osobni asistence. Mimo vyse uvedené také provadi pod vedenim socialniho
pracovnika socialni depistaze, zakladni socidlni poradenstvi, ¢innost pfi zprostiedkovani
kontaktu se spole¢enskym prostfedim, ¢innosti pfi poskytovani pomoci pii uplatiovani

prav a opravnénych zajmi a pfi obstaravani osobnich zalezitosti.

Laicka vefejnost, Casto bohuzel ale i odbornici, maji problém s rozlisenim termint
socialni pracovnik a pracovnik v socialnich sluzbach, ptesto, Ze se jedna o zcela odliSné
profese spocivajici ve zcela odlisné naplni prace, tak i1 v rozdilnych pozadavcich
na dosazené vzdélani. De lege ferenda by bylo vhodné zvazit, zda nepouzit pojmy zcela
odli$né, aby se piedeSlo tomuto zaménovani. Vhodnym oznac¢enim pro pracovnika
Vv socidlnich sluzbach se jevi oznaceni peCovatel, které daleko vice vypovida o néaplni

jeho prace a nevedlo by ke zbyte¢nému zaménovani pojmii.

K pozadovanym specifickym vlastnostem a schopnostem, na které je kladen daraz
Vv oblasti socidlnich sluzeb, bychom méli zcela jist¢ zminit empatii a flexibilitu,

naslouchani, viely pfistup ke klientim, ktery usnadni vzajemnou komunikaci

8 MATOUSEK, O. et al. Zdklady socidlni prace. 2. vyd. Praha: Portal, 2007. str. 180.
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a spolupraci a napomuze pracovnikovi ziskat divéru ze strany klienta. Pracovnik by mél
dbat na dodrzovani zékladnich lidskych prav a svobod, praci vykonavat s cilem zajisténi
lidské distojnosti, dodrzovat etické kodexy a zékladni hodnoty pecovatelské prace.
Ptesto by vSak mél praci vykonavat jen do takové miry, ktera spadéd do jeho kompetenci
a nezasahovat tak do klientova autonomniho rozhodovéani. Velmi dilezit¢ je zminit
I vyuzivani priabézné supervize, aby pracovnik piedeSel moznému nastupu syndromu

vyhoteni.

4.4.1 Syndrom vyhoieni
Syndrom vyhoteni, nebo také burnout, byl poprvé popsan americkym
psychoanalytikem Herbertem J. Freudenbergem v ¢lanku ,,Staff burnout” v ¢asopisu

Journal of Social Issues®.

Syndrom vyhofeni nevyhnutelné patii k pracovnikiim takzvané¢ pomadhajicich nebo
pecujicich profesi, k nimz jednoznacné miizeme zatadit pravé praci v oblasti socidlnich
sluzeb. Prakticky kazdy pracovnik takové profese ma po urcité dobé nékteré projevy
syndromu vyhofeni. Jednd se tedy o soubor typickych ptiznakid vznikajicich
u pracovnikii poméhajicich profesi v dusledku nezvlddnutého pracovniho stresu, at’ uz
jde o pracovnika profesiondla nebo pracovnika dobrovolnika. Mezi typické projevy
syndromu vyhofeni mizeme zafadit ztratu schopnosti tvofivé pfistupovat k praci
a ztratu schopnosti se pro néco se nadchnout, pokles pracovniho nasazeni,
neangazovany vztah ke klientim bez schopnosti empatie, ztrata citlivosti pro potieby
klient, minimalizace Casu prace s klientem, nechut’ a lhostejnost ve vztahu k praci,
pochybnosti o sobé, skepse o ucinnosti sluzby, casté pracovni neschopnosti,
emociondlni problémy, Uinava, pocit vyCerpani, poruchy spanku, pocity depersonalizace,

psychosomatické obtize, a v ojedinélych ptipadech i zneuzivani klientt.

Syndrom vyhoteni se vyviji plynule a postupné, jde o dlouhodoby proces, ktery ma
zhruba tyto faze: pocatecni nadSeni, vysttizlivéni, frustrace, apatie a rozvinuty syndrom.
Nicméné kazdy cloveék je jedine¢ny, takze jednotlivé projevy se mohou piipad

od pripadu lisit.

8 BASTECKA, B. et al. Klinickd psychologie v praxi. 1. vyd. Praha: Portal, 2003. 416 s.
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Obecnou pfic¢inou vzniku syndromu vyhoieni V socialni oblasti jsou zvlastni naroky,
které na pracovnika klade intenzivni kontakt slidmi vyuzivajicimi socialni sluzby.
Protoze se jedna o osoby, jejichz potieby jsou akcentované, jejich psychika je
V nerovnovaze a jejich piedstavy o potiebné a pfiméfené pomoci nejsou vzdy zcela
realistické. Tato prace vyzaduje od pracovnika vysokou miru nezdolnosti, uméni
rozpoznat hranice, odliSovat soucit a empatii, schopnost najit optimdlni stupen
angazovanosti na osudech svych klientl, a také schopnost se pribézné a efektivné

vyrovnavat s prozitym stresem.

Prevenci syndromu vyhotfeni je zejména kvalitni pifiprava na profesi zahrnujici
dostate¢n¢ dlouhou praxi u ptipadové shodnych klienti s takovymi, s jakymi se bude
pracovnik v budoucnu setkdvat. Soucasti praxe by mél byt i odborny trénink
v komunika¢nich dovednostech, vcetné znalosti zadkladl psychologie a osobniho
rozvoje. Mezi dal§i body prevence vzniku syndromu vyhofeni by méla patfit jasna
definice profesionalni role daného pracovnika a jasné stanovena naplii prace®.

Dulezitou roli hraje také profesionalni poradenstvi s odborniky, pribéznd supervize,

ptipadové konference v ramci instituce nebo v ramci spolupracujicich instituci.

Ze strany vedeni organizace socialni prace by mélo dochazet k pouzivani metodickych
postupli, aby byla minimalizovana pravdépodobnost vzniku syndromu vyhoieni
u pracovniki, a také zajistit kvalitni a neustdlou moznost supervize. Protoze syndrom
vyhofeni bychom mohli definovat také jako vysledek interakce podminek k praci
vytvofenych organizaci, pod niz pracovnik vykonava svou préci, a na druhé strané

soubor subjektivnich o¢ekavani tohoto pracovnika.®’

4.4.2 Syndrom pomahajicich

Od syndromu vyhoteni mizeme odlisit jesté¢ syndrom pomahajicich, jez definoval
W. Schmidbauer jako specifickou narcistickou poruchu, jejimz prostiednictvim
pracovnik v pomahajici profesi fesi, vétSinou nevédomé, své rané trauma odmitnutého
ditéte. Chybi mu porozuméni a uznani. Pokud v ramci pomahajici profese neni
poskytovana supervize, neustale se prohlubuje nekoncici touha po vdécnosti a obdivu.

V socidlni oblasti je pracovnik daleko vice, neZ v jinych profesich, angazovéan ve své

8 MATOUSEK, O. et al. Metody a Fizeni socidlni prace. 2. vyd. Praha: Portal, 2008. str. 58.
87 Tamtéz, str. 55.
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pracovni ¢innosti svou osobnosti. Kazdého takového pracovnika ovliviiuje soubor
mnoha velmi osobnich motivli od ndbozenského nézoru az po nevédomou snahu IéCit si
vlastni psychicka traumata. Z vySe zminovanych divodi je pro takové pracovniky
profesich. Schmidbauer konstatoval, ze syndromem pomahajicich netrpi jen jednotlivci,

ale celé instituce — socialni, zdravotnické, pedagogické.

Syndrom vyhoteni podporuje také to, Ze se pracovnik denné setkava s emocionalnimi
projevy svych klientli, avSak on sam se musi od veskerych svych potfeb a projevi

tohoto typu pfi své praci oprostit.

Jedinou moznosti, jak predchézet vzniku syndromu poméhajicich, nebo napomoci
ke zlepSeni situace, je dlouhodoby a dikladny trénink konéici aprobaci, a po celou dobu

vykonu prace v této oblasti také pribézna supervize®.

4.5 Demografické udaje k socialnim sluzbam

Podkladem této Casti prace jsou statisticka data dostupna z internetovych stranek
Ceského statistického Gfadu. Nejaktualngjsi podklady k této problematice jsou dle
dostupnych zdrojt k datu 31. 12. 2013.

K datu 31. 12. 2013 se na uzemi CR nachazelo celkem 3240 zafizeni, ktera poskytuji
socidlni sluzby. Ne vSechna tato zafizeni jsou ale primarné urCena pro seniory, jsou
pfistupna populaci rizného véku. Z celkového poctu 3240 zatizeni je 491 domovi pro
seniory, coz procentualné vychazi na 15,2 %. Domovy pro seniory poskytovaly
K uvedenému datu sluzby 38091 klientim, coZz je v souhrnu 46,9 % vSech klientd

ze vSech zatizeni. Kraje a obce poskytovaly 85 % kapacity domovti pro seniory.

Stat byl k uvedenému datu ztizovatelem pouze 0,5 % zatizeni s kapacitou 1,1 % mist.
Kraje poskytovaly 20,9 % zafizeni s kapacitou 45,9 % mist. Obce zfizovaly 15,4 %
zafizeni s celkovou kapacitou 28,2 % a cirkve byly zfizovatelem témét pétiny zafizeni,
ale s kapacitou pouze 9,2 %. Ostatni subjekty ziizovaly 43,7 % zafizeni, ale s kapacitou

pouze 15,5 %.

8 MATOUSEK, O. et al. Metody a Fizeni socidlni prace. 2. vyd. Praha: Portal, 2008. str. 59.
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K vy$e uvedenym tdajim je nize v tabulce (tabulka ¢. 8) uveden ptehled poétu zafizeni,

jejich kapacity a rozdé€leni podle vlastniku, taktéz k datu 31. 12. 2013.

Tabulka ¢&. 8: Socialni sluzby podle ziizovatele k 31. 12. 2013%°

Celkem Statni Krajské
pocet | kapacita | pocet | kapacita | pocet | kapacita

Centra dennich sluzeb 86 896 0 0 6 168
Denni stacionare 265 3120 3 30 41 567
Tydenni stacionaie 65 897 1 91 34 418
S;rr:i’(‘)’zlg;op?si?iﬁfm 212 | 13423 5 670 158 | 10924
Domovy pro seniory 491 38091 0 0 190 17290
Domovy se zvIstnim 228 | 12048 | 0 0 102 | 6100
Chranéné bydleni 161 2956 3 80 67 1393
Azylové domy 215 6661 0 0 6 278
Domy na pul cesty 34 355 0 0 0 0
ggrl;igzni pro krizovou 16 38 0 0 1 10
Nizkoprahova denni centra 55 0 0 0 0 0
Nocleharny 67 431 0 0 1 0
Terapeutické komunity 16 263 0 0 1 15
Socialni poradny 575 0 1 0 41 0
Socialné terapeutické dilny 123 709 1 0 15 77
Pracovisté rané péce 42 0 1 0 0 0
Intervencni centra 18 0 0 0 6 0
Sluzby nasledné péce 42 223 0 0 0 0
Celkem CR 3420 81183 16 889 677 37265

8 (Cesky statisticky ufad. Seniofi v CR — 2014. [online]. © 2016 [cit. 2016-06-12]. Dostupné
z https://lwww.czso.cz/csu/czso/seniori-v-cr-2014-2galasx0fg
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pokracovani tabulky

Obecni Cirkevni Ostatni

pocet | kapacita | pocet | kapacita | pocet | kapacita
Centra dennich sluZeb 20 245 27 123 33 360
Denni stacionare 75 972 60 554 86 997
Tydenni stacionare 9 114 10 85 11 189
Qomoaproesise | o Jwa | 2 | | w0 |
Domovy pro seniory 170 15102 70 2620 61 3079
Domovy se zvliStnim 55 3157 19 453 52 2338
reZimem
Chranéné bydleni 16 436 24 321 51 726
Azylové domy 49 1374 81 2476 79 2533
Domy na pul cesty 5 31 8 76 21 248
Zavizeni pro krizovou 3 5 12 0 30 26
pomoc
Nizkoprahova denni centra 2 0 29 0 24 0
l‘jgik;)[:;ﬁil:i(:;é zafizeni pro 18 0 74 0 142 0
Nocleharny 13 112 28 139 25 180
Terapeutické komunity 0 0 1 15 14 233
Socialni poradny 28 0 83 0 422 0
Socialné terapeutické dilny 4 73 26 181 77 378
Pracovisté rané péce 2 0 13 0 26 0
Intervencni centra 0 0 4 0 8 0
Sluzby nasledné péce 2 24 5 18 35 181
Celkem CR 499 22933 632 7486 1416 12610

4.5.1 Pocet uzivatelii pobytovych socidlnich sluzeb

V nasledujici tabulce (tabulka ¢. 9) je uveden piehled o zafizenich, které k datu
31. 12. 2013 poskytovaly celoro¢ni, tydenni i denni pobytové sluzby. V tabulce je
promitnut pohyb klientd (pfijatych, odeslych i zemielych).
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Seniofi nejéastéji vyuzivaji sluzeb v domech pro seniory, kde je jim poskytovana
osetfovatelska a obsluznd péce, zdravotni péce a rehabilitace a aktivizac¢ni ¢innost.
K datu 31. 12. 2012 bylo v domovech pro seniory celkem 36490 klienti. O rok pozdéji,
k datu 31.12. 2013, vyuzilo sluzeb domovt pro seniory celkem 36598 klientd, coz
svéd¢i o neustalém narGstu poptavky po této sluzbé. Na zdkladé demografickych

progn6éz muzeme do budoucna i nadale pocitat s naristem zajmu o tato zatizeni.

Pro potfeby seniorGi jsou k dispozici mimo domy pro seniory také napf. denni
stacionare, které umoziuji rodinam, které se z ditvodli pracovni vytizenosti nemohou
starat o seniora béhem dne, umistit po tuto dobu seniora do takového zatizeni. Tyto

denni stacionate poskytly v roce 2013 sluzbu celkem 2692 klientm.

Krom¢ dennich stacionait také slouzi seniorim a dospélym osobam se zdravotnim
postizenim centra dennich sluzeb, kde maji tyto osoby zejména moznost socialniho
kontaktu. K dispozici jsou i ambulantni sluzby. V roce 2012 méla tato zafizeni

802 klientt, k 31. 12. 2013 jich bylo 821.

Domovy se zvlastnim rezimem mély v roce 2013 celkem 11564 klientii. Domovy se
zvlastnim rezimem se vyznacuji specializovanou péci o klienty, naptiklad s demenci,

nejcastéji pak Alzheimerovou chorobou.

Tabulka ¢&. 9: Poget uzivatelti pobytovych socialnich sluzeb k datu 31. 12. 2013%°

Pocet uzivatela (klienti) Pocet uzivatela (klienti)
k 31. 12. 2012 k 31.12. 2013
celoro¢ni celoro¢ni
a tydenni denni pobyty a tydenni denni pobyty
pobyty pobyty

Centra dennich sluzeb 0 802 0 821
Denni stacionaie 0 2565 0 2692
Tydenni stacionare 798 0 773 0
Domovy pro osoby se 13270 0 12956 0
zdravotnim postiZenim
Domovy pro seniory 36490 0 36598 0
Dovl.novy se zvlastnim 10449 0 11564 0
rezimem

% (Cesky statisticky ufad. Seniofi v CR — 2014. [online]. © 2016 [cit. 2016-06-12]. Dostupné
z https://lwww.czso.cz/csu/czso/seniori-v-cr-2014-2galasx0fg
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Chranéné bydleni 2474 0 2803 0
Azylové domy 5108 0 5380 0
Domy na pul cesty 285 0 283 0
Zarizeni pro krizovou 61 0 21 0
pomoc
Nizkoprahova denni 0 0 0 0
centra
lekovprahovyrl zavrlzenl 0 0 0 0
pro déti a mladez
Nocleharny 270 72 240 65
Terapeutické komunity 207 0 222 0
Socialni poradny 0 0 0 0
89c1alne terapeutické 0 774 0 820
dilny
Centra socialné
rehabilita¢nich sluzeb 696 188 790 201
Pracovisté rané péce 0 0 0 0
Intervencni centra 0 0 0 0
Sluzby nasledné péce 150 0 181 0
Celkem CR 70258 4401 71811 4605
pokracovani tabulky
Pohyb v roce 2013
prijati odesli zemfteli
celoro¢ni , | celoro¢ni .| celoro¢ni .
a tydenni %egl;tl a tydenni C:)egl;tl a tydenni (i)e;l n1
pobyty | POYY | pobyty | POYY | popyty | POOYY
Centra dennich sluzeb 0 298 0 252 0 27
Denni stacionaie 0 709 0 536 0 46
Tydenni stacionare 226 0 224 0 27 0
Domovy pro osoby se 1074 0 807 0 581 0
zdravotnim postiZenim
Domovy pro seniory 12118 0 1915 0 10095 0
Domovy se zvlastnim 5100 0 863 0 3122 0
reZimem
Chranéné bydleni 757 0 381 0 47 0
Azylové domy 11324 0 11024 0 28 0
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Domy na pul cesty 500 0 502 0 0 0
Zarizeni pro krizovou 254 5 294 2 0 0
pomoc

Nizkoprahova denni 0 0 0 0 0 0
centra

lekovprahovy’i zavrizeni 0 0 0 0 7 0
pro déti a mladez

Nocleharny 1658 468 1681 473 0 2
Terapeutické komunity 446 0 431 0 0 0
Socialni poradny 0 0 0 0 0 0
S(’)ciélne terapeutické 0 157 0 110 0 1
dilny

Centra socialné

rehabilita¢nich sluzeb 873 o 79 72 0 0
Pracovisté rané péce 0 0 0 0 0 0
Intervencni centra 0 0 0 0 0 0
Sluzby nasledné péce 350 0 319 0 0 0
Celkem CR 34680 1725 19220 1445 13907 76

4.5.2 Pocty obyvatel domovi pro seniory

Zajimava je také statistika po¢tu obyvatel domovil pro seniory, kdy v celé Ceské
republice v nich bylo k datu 31. 12. 2013 umisténo 36598 0sob, z toho nejvice bylo
osob umisténych ve Stredoceském kraji (4901) a Moravskoslezském kraji (4672).
Muzeme konstatovat, Ze s pfibyvajicim vékem vzriistd 1 pocet osob umisténych
do téchto zafizeni. Statistika uvadi, ze ve v€ku do 65 let se v téchto zafizenich
nachazelo k vySe zminovanému datu celkem 1998 osob, ve véku 66 — 75 let to bylo jiz
5497 osob. Nejpocetnéjsi skupinou osob byla vékova kategorie 76 — 85 let, kdy se
Vv téchto zafizenich nachazelo 14287 osob, a také vékova kategorie 86 — 95 let, kdy
sluzby téchto zatizeni vyuzivalo 14056 osob.

Osob dozivsich se véku 96 a vice let jiZ neni mnoho, a proto vyrazné€ klesa i jejich
zastoupeni v domovech seniorti. Koncem roku 2013 bylo evidovéno pouze 760 jedinct

tohoto véku.
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Tabulka ¢&. 10: Poéty obyvatel domovii pro seniory podle véku a kraji k 31. 12. 2013%

VEk klientt Podily klientu
ve véku 86+
. na populaci
Kra Celkem «
! 65 | 66-75 | 76-85 | 86-95 | 96+ | Ve veku 86+
V jednotlivych
krajich (v %)
Ceska republika | 36598 | 1998 | 5497 | 14287 | 14056 | 760 10,55
Hlavni mésto 2349 | 58 | 235 | 755 | 1202 | 99 6,24
Praha
Stiedotesky kraj | 4901 | 260 | 833 | 1929 | 1781 | 98 12,23
Jihoesky kraj 2879 | 191 | 385 | 1153 | 1008 | 52 14,05
Plzefisky kraj 1730 | 134 | 260 | 664 | 634 | 29 9,19
Karlovarsky 825 61 | 221 | 302 | 230 | 11 7,53
kraj
Ustecky kraj 3600 | 141 | 586 | 1524 | 1206 | 53 15,23
Liberecky kraj 936 44 140 352 380 20 6,97
Ilfrraf‘jl"vehmd“ky 2288 | 136 | 286 | 898 | 916 | 52 12,14
Pardubicky kraj | 2054 | 115 | 207 | 856 | 745 | 41 11,37
Vysotina 2171 | 130 | 324 | 879 | 798 | 40 12,7
i‘:;‘l?m‘”a“ky' 2004 | 123 | 373 | 1167 | 1253 | 78 7,58
Olomoucky kraj | 2492 | 215 | 381 | 921 | 926 | 49 11,03
Zlinsky kraj 2707 | 126 | 425 | 1138 | 975 | 43 12,59
ﬂ‘r‘;mk“le“ky 4672 | 264 | 742 | 1749 | 1822 | 95 12,98

4.5.3 Pocet klientt pecovatelské sluzby

Vyznamnou roli hraje i peCovatelskd sluzba, kterd poskytuje pomoc osobam se

sniZzenou sobéstacnosti pti kazdodennich ¢innostech, zejména pomoc s osobni hygienou,

uklidem, domdcnosti, nakupovanim, stravovanim, dochazkou k I€kafi, apod. V celé

Ceské republice vyuzivalo k datu 31. 12. 2013 pomoc pecovatelské sluzby 31509 muzi

9 Cesky statisticky ufad. Seniofi v CR — 2014. [online]. © 2016 [cit. 2016-06-12]. Dostupné
z https://lwww.czso.cz/csu/czso/seniori-v-cr-2014-2galasx0fg
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a 76984 Zen, jedna se o dospélé osoby, pfevazné seniory. Ze statistik vyplyva, ze z vyse

uvedeného celkového poctu se jednalo o 71 % Zen a 29 % muzu.

Tabulka ¢&. 11: Poéet klienti pecovatelské sluzby v roce 2013%
. Klienti — d&ti a Klienti — dospéli
Kra R Celkem
J mlideZ do 18 let i Yeny

Ceska republika 2011 31509 76984 110504
Hlavai mésto 1918 3880 9744 15542
Praha
Stiedocesky kraj 18 4128 10210 14356
Jihocesky kraj 10 2337 5206 7553
Plzenisky kraj 1 2470 6420 8891
Karlovarsky kraj 0 910 2223 3133
Ustecky kraj 3 1622 4400 6025
Liberecky kraj 0 1122 2989 4111
Kralovéhradecky 3 2067 4540 6610
kraj
Pardubicky kraj 3 1478 3713 5194
Vysocina 7 1610 3779 5396
i‘h‘?m‘”avs"y 14 3639 8953 12606

raj
Olomoucky kraj 3 1765 4383 6151
Zlinsky kraj 3 1515 3798 5316
Moravskoslezsky 28 2966 6626 9620
kraj

4.5.4 Pocet neuspokojenych zZadosti o socialni sluzby

Nutno podotknout, ze socialni sluzby neuspokojuji v plné mite vSechny Zadatele.
Velkéd cast zadateli o socidlni sluzby byvd odmitnuta, v nejvyS$im poctu se jedna
0 odmitnuti zddosti do domovt pro seniory. Za rok 2013 se jednalo o 60809 odmitnuti
zadosti do domovi pro seniory. Nize v grafu €. 7 je zvefejnén podil neuspokojenych
zadosti o umisténi do domova pro seniory vzhledem k poctu 65 a viceletych obyvatel

Vv jednotlivych krajich.

92 (Cesky statisticky ufad. Seniofi v CR — 2014. [online]. © 2016 [cit. 2016-06-12]. Dostupné
z https://lwww.czso.cz/csu/czso/seniori-v-cr-2014-2galasx0fg
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Graf ¢. 7: Podil neuspokojenych zadosti o misto v domové pro seniory vzhledem

K poctu 65+letych v krajich v %
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V nasledujici tabulce (tabulka €. 12) je pak zndzornén pocet neuspokojenych zadosti

evidovanych v roce 2013 i v jinych zatizenich, ktera vyuzivaji seniofi. Jedna se zejména

o domovy se zvlastnim rezimem, chranéné bydleni, tydenni stacionaie a podobng.

Tabulka ¢&. 12: Pocet neuspokojenych zadosti o socialni sluzby k 31. 12. 2013%
Poskytovana socialni sluzba
domovy domovy se
chranéné pro osoby VY tydenni krizova
, zvlastnim sy
bydleni se zdr. v stacionare pomoc
N reZimem
postizenim

Hiavni mésto 75 110 580 11 311
Praha
Sti‘edocesky kraj 138 179 1491 33 0
Jihocesky kraj 49 212 576 2 0
Plzenisky kraj 11 158 1352 0 0
Kar_lovarsky 5 28 93 0 0
kraj
Ustecky kraj 127 279 1571 9 0
Liberecky kraj 25 49 232 1 0
Kra_lovehradecky 29 279 583 0 0
kraj

% (Cesky statisticky ufad. Seniofi v CR — 2014. [online]. © 2016 [cit. 2016-06-12]. Dostupné
z https://www.czs0.cz/csu/czso/seniori-v-cr-2014-2gala5x0fg
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Pardubicky kraj 191 160 473 1 0
Vysocina 15 102 704 11 0
Jihomoravsky 157 316 4478 34 10
kraj
Olomoucky kraj 1045 268 589 10 4
Zlinsky Kkraj 21 257 1409 18 0
Moravskoslezsky 175 318 1357 4 38
kraj
Ceska republika 2063 2715 15488 134 363
pokracovani tabulky
Poskytovana socialni sluZzba
domoyy azylové dco)my na noclehrny terapeutické
pro seniory domy pul cesty komunity
Hlavni mésto 6450 771 202 251 19
Praha
Stiedocesky kraj 7418 674 9 51 0
Jihocesky kraj 3961 172 0 12 0
Plzensky kraj 2661 124 4 0 0
Karlovarsky
kraj 178 181 5 0 0
Ustecky kraj 4100 693 33 37 48
Liberecky kraj 855 130 0 0 48
Kralovéhradecky | 5,07 69 20 371 0
kraj
Pardubicky kraj 2530 287 1 37 0
Vysoc¢ina 2566 225 0 0 32
Jihomoravsky 11573 266 0 0 0
kraj
Olomoucky kraj 3847 134 0 24 0
Zlinsky kraj 6058 287 0 2 0
Moravskoslezsky | gao5 652 42 473 7
kraj
Ceska republika 60809 4665 316 1258 154
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Zavér

Seniofi jsou jednou z nejohrozengjSich skupin uzivatelll socidlnich sluzeb, a proto
je jim potifeba vénovat zvySenou pozornost. Jak jiz bylo v praci né€kolikrat zmifiovano,
dle progndz bude populace starnout a bude nutno tomu ptizplsobit i socialni politiku
a legislativu, aby byla zajisténa dostate¢na podpora a pomoc témto osobam, protoze
bohuzel ne kazdy senior ma to Stésti, aby se mohl t€sit dobrému zdravi i v pokrocilém

veéku.

Ve stézejni treti kapitole jsem veénovala pozornost pravni Gpravé piispévku na péci
adosla jsem k zavéru, Zze by bylo vhodné jej do budoucna upravit novelou vice
ve prospéch seniorti (potazmo vsech jeho uzivateld). Bylo by vhodné upravit lhiity pro
pfiznani prispeévku na péci, protoze jsou velmi dlouhé a ne malo osob se kyZené pomoci
bohuzel ani nedozije. Osoba, ktera se stane zavislou na péci jiné osoby, zpravidla
potiebuje pé¢i a pomoc okamzité. Takova péce je dle propoctl, které jsem v praci
provedla, velmi finanéné narocna — at’ uz se jedné o péci v domacim prostiedi, ¢i péci
v nékterém ze zatizeni poskytujicich socidlni sluzby. Dané osoba se v mezidobi vytizeni
zadosti o prispévek na péci mize potykat s finanénimi nesndzemi, a potazmo nasledkem
toho i s existen¢nimi problémy, pravé kvili zdlouhavosti vyfizeni pfispévku na péci.
Vzhledem k nastalé socialni udalosti tyto osoby potiebuji pomoc téméf okamzitou
adoba Cekani i pal roku az rok, nez je jim piispévek na péci pfiznan, mi piijde
absolutné nepfipustnd. S tim souvisi 1 zplsob posuzovani stupné zavislosti ze strany
posudkovych 1ékaiti, ktefi posuzovanou osobu ve vétSin€ piripadi osobné nevidi
arozhoduji o ni tak prakticky ,,od stolu“ jen na zakladé¢ pisemnych podkladl
od osetiujicich 1ékaiti a zapisu socialnich pracovnikll ze socialniho Setfeni. Toto by se
dle mého nazoru mélo zménit. Tim by se nejen zvysila objektivnost posuzovani, ale

také vyrazné zkratila doba ptiznavani ptispévku.

Co se tyCe vyse prispévku na péci, bylo by ji vhodné dalsi pfipadnou novelou vyraznéji
upravit. K tomuto zavéru jsem dosla po piepoctu hodin péce, které zavislé osoby
potiebuji, a hodin, které si mohou z prispévku uhradit. Situace, kdy si je osoba schopna
z ptispévku na péci uhradit pouze 1-5 dni potiebné péce v mésici mi prijde

nedostatecna.
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Pozornosti v piipadé¢ novely by taktéz nemélo uniknout ustanoveni § 14a zakona
0 socialnich sluzbéach hovotici o vyplaté prispévku na péci v ptipadé hospitalizace jejiho
adresata. Toto ustanoveni by bylo vhodné zménit tak, aby vyplata ptispévku na péci
zavisela na celkové délce hospitalizace, nikoliv vSak na uplynuti doby celého

kalendainiho mésice.

Jak uz bylo v praci zminovano, pii realizaci politiky starnuti a pfi feSeni problému
spojenych se starnutim populace bude nutno vice zapojovat rodinu, jelikoz do budoucna
bude mit nezastupitelny vyznam pravé role rodiny. Pro seniory je stale nejlepsi
variantou, kdyz mohou travit konec svého zivota ve své domacnosti a je o n¢ pe¢ovano
V jejich pfirozeném prostiedi, na které jsou zvykli. Cimz neni nijak zpochybiiovana
péce poskytovatelil socidlnich sluzeb, ktera je kvalitni a zajiStuje taktéz komplexni péci
0 seniora. Nicméné musime brat v potaz i psychicky stav a pohodu seniora a té zajisté
takova osoba dosahuje Iépe ve svém piirozeném prostiedi nez po vytrhnuti z domova

a umisténi do ciziho prostredi.

Dalsi problematickou véci je nedostate€na kapacita zafizeni poskytujicich sluzby
socialni péce a s tim souvisejici dlouhé potfadniky osob majicich o sluzby zdjem. Sluzby
socialni péce se potykaji se znanou pievahou poptavky po sluzbach nad jejich
nabidkou. Tedy nastdva ndm opé€tovné situace, Ze osoba, kterd potiebuje pomoc a péci
v disledku nastalé socialni udélosti ithned, nema prakticky Sanci si ji obratem zajistit,
pravé kvili dlouhym potfadnikim cekacich listin. Pokud tedy tato osoba nebyla
prozirava né€kolik mésicti az let dopfedu a Zadost o takové zafizeni si preventivné
nepodala. Coz ovSem dle mého nazoru neni spravny postup, a protoze k tomuto v praxi
dochazi, bylo by na misté¢ zmeénit systém socialnich sluzeb tak, aby k tomuto jevu
nedochazelo. Bohuzel jsem se nejednou setkala, pfi neformalnich rozhovorech
S vetejnosti, 1 se zminkou o népadu pouziti ,,finanéniho daru® pro urychleni postupu

0soby v potadniku ¢ekaci listiny. CoZ je situace naprosto nepfipustna.

Za zminku jisté stoji 1 problematika tyrani seniord, ke kterému muiZe dochéazet nejen
zptisobem fyzického tyrani, ale i psychickym a emociondlnim tyranim, ekonomickym
zneuzivanim zejména ze strany rodinnych piislusnikl, zanedbavanim druhou osobou

a taktéz nedlivodnym pouZivanim restriktivnich opatfeni u klient pobytovych zatizeni.
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Nesobéstacni seniofi se stavaji Castéji obé€ti tyrani nez jejich fyzicky a psychicky
zdatnéj$i vrstevnici, a to bez ohledu na to, zda pobyvaji doma a pecuje o né rodina, nebo
jsou V institucionalni péc¢i. Nejéastéj$imi pri¢inami a faktory podporujicimi tyrani
seniorii mohou byt:

e Spatni organizace zdravotnich a socidlnich sluzeb — nemoZnost umistit

nesobéstatného seniora brzy do pobytového zafizeni, dlouhé cekaci doby,

problém rodiny zajistit pro seniora potiebnou péci, atd.

e Nedostatek kvalifikovaného personalu, nedostatek potifebnych stimulac¢nich

podminek pro pecujici pracovniky a s tim souvisejici vznik syndromu vyhoteni.

e Nedostatecna kontrolni ¢innost kvality poskytované péce, dodrZzovani etickych

norem a lidskych prav.
e Vliv ageismu.

Vyse zminénym pfi¢indm a faktoriim se prace ve svych jednotlivych castech také

vénuje a pokousi se (nejen) na tuto problematiku nazirat z riznych thla pohledu.

V této praci jsem se pokusila podat uceleny pohled na problematiku tykajici
se piispévku na pééi a jeho pouZiti pro potieby seniorit v CR. Diplomova prace vychazi
ze stézejniho pravniho predpisu, jimz je zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
Zameétena je predevS§im na analyzu nedostatkll jednotlivych ¢asti tohoto zikona
a na konkrétni navrhy feSeni de lege ferenda. Cela prace vychazi z pravniho stavu

ucinného k ¢ervnu 2016.
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Abstrakt

Diplomova prace je vénovana aktudlnimu tématu starnuti populace a s nim souvisejici
vzrustajici potiebé péce o seniory a promitnuti této skuteCnosti do Ceské pravni Gpravy.
Prace se podrobné zaméiuje na ptispévek na péci a jeho vyuziti pro péci o specifickou

klientelu socialnich sluzeb, kterou tvofi seniofi.

Prace se skladd celkem ze 4 kapitol, v prvni kapitole zmifiuje historii socidlniho
zékonodarstvi, v druhé kapitole je rozebran fenomén starnuti a stafi vcetné jeho
stinnych strdnek a demografickych udaji. Treti a stézejni kapitola této prace je
vénovana prave¢ institutu prispévku na péci z pohledu jeho adresatl, a to seniord,
od podminek naroku na ptispévek na péci az po kontrolu vyuzivani piispévku. Kapitola
taktéZ obsahuje demografické tdaje a analyzu koupéschopnosti pfispévku na péci
ve vztahu k dob¢ péce o zavislou osobu, a také analyzu pouziti pfispévku na péci pro
uhradu péce o zavislou osobu s rozpoctem na jednotlivé dny. Také jsou zde zminény
shledané nedostatky pravni Upravy a snaha nastinit pfipadné mozné tfeSeni de lege
ferenda. Ctvrta, posledni kapitola, je poté vénovana socialnim sluzbam, které si mohou
seniofi diky pfispévku na péci zajistit. Také je zde v kratkosti zaméfena pozornost
na poskytovatele socialnich sluzeb a pracovniky v socidlni oblasti ajsou nastinéna
mozna uskali této prace. Poté je zminka o restriktivnich opattenich v rdmci analyzy
povinnosti poskytovateld socidlnich sluzeb. Zavér kapitoly je vénovan demografickym

udajiim tykajicich se vyuzivani socidlnich sluzeb z pohledu seniorti.

Cilem této diplomové prace bylo nastinit souasnou pravni Upravu piispévku na péci
a socidlnich sluzeb jako soucasti systému prava socialniho zabezpeCeni. Zanalyzovat

jeji nedostatky a pfipadné navrhnout mozna feSeni de lege ferenda.

Kli¢ova slova

Prispévek na péci; socialni sluzby; stafi; ageismus
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Abstract

The master’s thesis is focused on the current topic of aging population. This coincided
with the growing need for care for the elderly, and this fact is reflected in the Czech
legislation. Thesis is focused on care allowance and its use for the care of social

services specific clientele consisting of seniors.

This thesis is composed of a total of four chapters. The first chapter is mentioned the
history of social legislation. In the second chapter is analyzed the phenomenon of aging
and old age, including its downsides, and demographics. The third, crucial chapter of
this thesis is devoted to the institute of care allowance in terms of its use by the
addressees — particularly by the seniors. This chapter also mentions the conditions for
entitlement to care allowance and control its use. The third chapter also contains
demographic data and analysis of the purchasing power of the care allowance in relation
to period of care for a dependent person. It contains analysis of care allowance use with
a budget for individual days to payment care of dependent person. Last, described the
shortcomings of the legislation and any attempt to outline possible solutions de lege
ferenda. The fourth, final chapter is then devoted to social services, which can seniors
thanks to the care allowance to ensure. Also briefly, attention is focused on social
service providers and workers in the social field and outlines the potential pitfalls of this
work. Then there is mention of restrictive measures in the framework of the analysis of
the obligations on providers of social services. Conclusion of the chapter is devoted to

demographic data concerning the use of social services from the perspective of seniors.

The aim of this master thesis was to outline the current legislation of care allowance and
social services as part of a law system of social security. Analyze its shortcomings and

to propose possible solutions de lege ferenda.

Key words

Care allowance; social services; old age; ageism
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P¥iloha &. 1: Zadost o piispévek na pédi

URAD PRACE CR
SocS

Tiskopis prosim vypliite ¢itelné

osu
podaci razitko s15

Zadost o pfispévek na péci

A. Zadatel:
Pijmeni: Jmeéno™: Rodné &islo v CR?:
Rodné prijmeni®: Titul ped za: Statni pfislunost:
Trvaly pobyt: OBBC. oo .. C8ST ODCES
Ulice:
Skutecny Obec:
pobyts): Ulice:

Adresa pro Obec:
dorugovani®:

UBCE. oot CoP C. orient: ... psC: . R

Rodinny stav®;

Telefon: E-mail: Id datové schranky.

B. Zastupce Zadatele:

Vyplite v piipad€, Ze Zadost podava zastupce Zadatele (zmocnénec, rodic, opatrovnik, porucnik, jina fyzicka osoba, které byla nezletila osoba rozhodnutim
prislusného organu svéfena do péce).

Prijmeni: Jméno™: Rodné é&islo v CR?:
Rodné pl"ijmenia): Titul pred: za: Statni pfisludnost:
Trvaly pobytn: ODBC. oo v snsnnenens GASE OBEEL Lottt
Ulice C p.d): ............... C.orient: ... PSC:
Adresa pro OBEC. oo, St ObCET IS
.. 5) . 3
dOrUCOVANT™  \Jjicar EpH ) ¢. orient.: PSC: e
Rodinny stav®:
Telefon: E-mail: Id datové schranky:
1) Uvedte vSechna jména osoby.
2) Cizinci, pokud nemaji v CR pridéleno rodné &islo, uvedou v kolonce Rodné &islo v €R datum narozeni ve tvaru den, mésic, rok a pohlavi ve tvaru:
M nebo Z (muz nebo Zena)
3) Kolonku Rodné pfijmeni vypliite pouze v pfipadé, Ze se liSi od pfijmeni.
4)  Pokud je misto ¢&isla popisného pfidéleno &islo evidenéni, uvedte pred gislem pismeno E.
5)  Nevypliujte, pokud je adresa shodna s trvalym pobytem.
8) Do kolonky Rodinny stav zapiste jednu z uvedenych moznosti ve formé: 1 — svobodny(a), 2 — Zenaty/vdana, 3 — vdovec/vdova, 4 — rozvedeny(a),
5 - registrované partnerstvi.
7)  Nevypliiujte, pokud je adresa shodna s trvalym pobytem Zadatele.

PROSIM OBRATTE
113 140101 551
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C. Pravnicka osoba zastupujici Zadatele:
Vyplitte v pfipadé, Ze Zadost podava pravnickd osoba, ktera je zmocnéncem, zastupcem pro fizeni o davee (zastupuje-li nezletilou osobu zafizeni
socialnich sluZeb) nebo opatrovnikem.

Nézev zafizent: | IC:
Adresa zafizeni: Obec: ... Céstobee: ... T ——
O OSSO o - S C.orient: ... PSC! e
Telefon: |E-ma\l: |Id datové schranky:
Osoba povéfena jednat jménem pravnické osoby:
Prijmeni: | Jméno™: Rodné &islo v CRY:
Funkee: | Povéfeni jednatod: . ,20 do. . .20 Titul pred: za:
Adresa pro OBBC. et eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereseeee e seee e seeseneneere CASE OB 1 ooeseeeeeeeeeee e et
w9 . . 5
JOTUBOVANI™.  Jjice: || e Cop & orient: ... PSC! e

D. Informace pro poskytovani pfispévku na pééi v ramei EU:

Informace o zadateli:

Zaskrtnéte jednu z uvedenych variant,

Zadatel je osobou, ktera je zdravotné pojisténa v jiném &l. staté EU nebo ktera pobiréa dlchod nebo déavky v nezaméstnanosti ze
systému socialniho zabezpeéeni jiného &l. statu EU a nebo ktera vykonava vydéleénou &innost v jiném &l. staté EU

D neni vy$e uvedenou osobou

Informace o rodiCich Zadatele mladsiho 18 let:
Vypliite pouze v piipadé, Ze Zadatel je mladSi 18 let. ZaSkrtnéte jednu z uvedenych variant.

Alespori jeden z rodi¢u Zadatele mlad&iho 18ti let je osobou, které je zdravotné pojisténa v jiném ¢l. staté EU nebo ktera pobird
dlchod nebo davky v nezaméstnanosti ze systému sociélniho zabezpeéeni jiného &l. statu EU a nebo kterd vykonava vydéleénou
ginnost v jiném &l. staté EU

Zadny z rodiéli zadatele mlad$iho 18ti let neni vy&e uvedenou osobou

E. Osetfujicl lékafi Zadatele:
Vypliite Udaje, které jsou vam o oSetiujicim |ékafi znamy.

Pijmeni: Jmeéno": Titul pred: za:

Néazev zafizeni:

QOddéleni:

Adresa: Obeg! suisems S ST TSR e, St ObCE:
Ulice: & p ... C. orient: ... PSC

Telefon: IE—maH: Ild datové schranky:

Pfijmeni: |Jméno1): |Titu\ pred: za:

Nazev zafizeni:

Oddélent:

Adresa: OB s e e e o CESPOBEBR seeeeeeen cee e o s
UBCE. oo esieeeeeseeeeeeeseeeeesneneee. G i, C. orient. ... PSC: v,

Telefon: E-mail: |d datové schranky:

8)  Udaj je nepovinny. Cizinci, pokud nemaji v CR pfidéleno rodné éislo, uvedou v kalonce Rodné éislo v CR datum narozeni ve tvaru den, mésic, rok a
pohiavi ve tvaru: M nebo Z (muz nebo Zena).
9)  Nevypliujte, pokud je adresa shodna s adresou zafizeni
DALSI LIST PROSIM
23 140101 551
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F. Zpusob vyplaty davky:
Zaskrtnéte prosim jednu z nasledujicich Styf variant a do pfisludné tabulky uvedte dopliiujici informace.
D na platebni G&et u penézniho Ustavu v CR vedeném v CZK

Iéislo uétu: Kéd banky: [Specwﬁcky symbolm): I
D na platebni Uéet zahraniéniho penézniho stavu v EU, EHP nebo Svycarsku:

IBAN: [mena
Nézev:

Pfijemce
Adresa: S0, e e e s
(uvedte alespori mésto a stat) ................... [T J TP TS T T TTOPII Stat .
BIC/SWIFT:

Banka Nazev:

pfijemce
Adresa: Mésto:
(uvedte alespori mésto)

D postovnim poukazem na adresu trvalého pobytu v CR

D postovnim poukazem na jinou adresu v CR:

LU o 1 O o o1 H OO
UBCE oo Cop ™ . & orient.: o PSC .
G. Prohlaseni:

Veskeré Gidaje v této zadosti jsou pravdivé a jsem si védom(a) pfipadnych nasledkd, které by pro mne z nepravdivych adaju vyplyvaly.
Podpisem rovnéz davam svij vyslovny souhlas k tomu, aby pfislu$né pravnické osoby a fyzické osoby sdélily OSSZ, ktera bude
posuzovat stupefi zavislosti na pomoci jiné fyzické osoby, informace o zdravotnim stavu.

Jsem si védom(a) povinnosti pisemné ohlasit pfisludnému Gfadu, ktery o pfispévku na pégi rozhoduje, do 8 dnli zmény ve skutednostech,
které jsou rozhodné pro trvani naroku na pfispévek na pégi, jeho vysi a vyplatu a do 8 dnii zmény poskytovatele socialnich sluzeb nebo
osoby, ktera pomoc poskytuje.

Formular jsem pfevzal(a) z oficialnich webovych stranek Ministerstva prace a socialnich véci, nezménil(a) jsem na ném zadné pevné
texty, pouze jsem pravdivé vyplnil(a) kolonky uréené k vypliiovani.

Pouéeni:

Pfijemce pfispévku je povinen na vyZzadani spravniho organu, ktery provadi kontrolu vyuZivani pfispévku, prokazat, Zze byl pfispévek
vyuzit k zajisténi pomoci, a to zpusobem, ktery osvédci vyuziti pfispévku nebo dokladem o vyplaceni pfispévku fyzickym nebo pravnickym
osobam, které poskytuji pomoc pfi zvladani zakladnich zivotnich potfeb, uvedenym v zadosti o pfispévek, popfipadé ohlasenym podle

§ 21 odst. 1 pism. d) nebo § 21 odst. 2 pism. c), a to nejvySe 1 rok zpétné.

vV dne . .20

Podpis Zadatele/zastupce

K zadosti prosim dolozte

. pro véechny uvedené osoby prikaz totoZnosti, u déti do 15 let rodny list
. pokud v prukazu totoZnosti neni uvedeno rodné prijmeni, doloZte rodny list
. Oznameni o poskytovateli pomoci

Udaje, pro které na formulafi nedostaduje vyhrazené misto, uvedte na volném list& a piloZte k tiskopisu.

Formulare Zadosti, potvrzeni a ostatnich dokladu naleznete na internetové adrese http://portal. mpsv.cz/ferms nebo si je vyzvednete
na pracovisti Uradu prace CR, Na toto pracovisté se také obratte, pokud budete mit pfi vypliiovani pochybnosti.

10) Kolonku Specificky symbol vypliite pouze v pfipadé Ceskoslovenské obchodni banky pro (éty s &islem 6699.
3/3 1401 01 551
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URAD PRACE CR
Priloha - SocS

Tiskopis prosim vypliite Citelné
osu
podaci razitko S15

Oznameni o poskytovateli pomoci

Tento doklad slouzi k oznameni o poskytovateli pomoci a ohlaseni jeho zmén. Doklad musi podat Zadatel o prispévek na péci se zadosti
o pfiznani pfispévku. Zmeény tykajici se zajisténi pomoci je Zadatel povinen ohlasit do 8 dnu od jejich vzniku.

A. Zadatel o pfispévek na pééi:

Pfijment; Jméno™: Rodné &islo v CR?:

Rodné pﬁjmenia): Titul pred: za: Stétni prislusnost:

Trvaly pobyt: L o o T — CASE ODCE. .o snsr sttt s bees
[ I, Y e C. orient: ... PSCi o

Skuteény ODBC. oo CASt ODCET ..o

pobyt”: UlEE: o e e s Y snemes C.orent: s PSE: sumsonnaw

Adresa pro ODBC. e CASt ODCET oo

dorugovani”: UNCET oo (o . C. orient: .. PSC: .

Rodinny stav®:

Telefon: E-mail: |d datové schranky:

2)

3)
4)
5)
6)

Uvedte vSechna jména osoby.

Cizinci, pokud nemaji v CR piidéleno rodné ¢islo, uvedou v kolonce Rodné éislo v €R datum narozeni ve tvaru den, mésic, rok a pohlavi ve tvaru:

M nebo Z (muz nebo Zena).

Kolonku Rodné pfijmeni vypliite pouze v pfipadé, Ze se liSi od pfijmeni.

Pokud je misto Cisla popisného pfidéleno Cislo evidenéni, uvedte pred Cislem pismeno E.

Nevypliiujte, pokud je adresa shodna s trvalym pobytem.

Do kolonky Rodinny stav zapiste jednu z uvedenych moZnosti ve formé: 1 — svobodny(d), 2 — Zenaty/vdana, 3 — vdovec/vdova, 4 — rozvedeny(d),

5 - registrované partnerstvi. ) .

PROSIM OBRATTE

1/3 1401 02 553
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B. Poskytovatelé sociélnich sluzeb a jiné pomoci:
Vyplitte (daje o poskytovatelich socidlnich sluieb”, ktefi Zadateli o pfispévek na péci (osobé&, které byl pfiznan pfispévek na péci) poskytuji nebo budou
poskytovat pomoc. Osoby blizké a asistenty socidlni péce, ktefi poskytuji pomoc, uvedte v éasti C.

Podpisem poskytovatel projevuje souhlas s poskytovanim pomoci. Poskytovatel, kterym je zafizeni socidlnich sluzeb uvedené v § 48

az 50 zakona o sociélnich sluzbach, poskytujici osobé pobytové sacialni sluzby, bere na védomi povinnost ohlasit podle § 21a zakona

o socialnich sluzbach Gfadu, ktery o pfispévku rozhoduje, pfijeti osoby do Ustavni pé¢e v nemocnici nebo odborném zdravotnickém
|é¢ebném Ustavu a propusténi z tohoto zafizeni. Poskytovatel si je také védom povinnosti vyplyvajici z § 21a odst. 2 zakona o socialnich
sluzbach.

Poskytovatel: IC:

Pracovisté:

Adresa )
pracovists: Obec:

Nazev sluzby:

Datum zahéjenia): Datum ukongeni®: Identifikacni &islo 5Iu2by1°):

Nazev sluzby:

Datum zahajenis): Datum ukongeni®: Identifikacni ¢islo slquym):

Nazev sluzby:
9). 10).

Datum zahéjem's): Datum ukonéeni Identifika¢ni &islo sluZzby

Podpis

Poskytovatel: o]

Pracovisté:

Adresa

pracoviste: ODBEC, oot CASE ODCEE

UGB oo Cp® ... Corent: ... PSC:

Néazev sluzby:

Datum zahéjem’s): Datum ukongeni®: Identifikaéni &islo slquym):

Nazev sluzby:

9)

Datum zahéjem’s): Datum ukonéeni™: 10).

Identifikaéni &islo sluzby

Nazev sluzby:

9)

Datum zahéjem’s): Datum ukonéeni™: 19).

Identifikaéni &islo sluzby

Podpis

7

9)
10)

Poskytovatelem socialnich sluZeb je poskytovatel, ktery je zapsan v registru poskytovatelu socidlnich sluZeb podle § 85 odst. 1 nebo détsky domov,
anebo specialni luzkove zdravetnicke zafizeni hospicoveho typu nebo zdravotnickeé zafizeni Ustavni péCe poskytujici socialni sluzby podle § 52
zakona o socialnich sluzbach.

Do kolonky Datum zahajeni uvedte datum zahajeni poskytovani pomoci. Pokud oznamujete ukonéeni pomoci, kolonku nevyplfiujte
Do kolonky Datum ukonéeni uvedte datum ukonéeni poskytovéni pomoci. Pokud oznamujete zahdjeni poskytovéni pomoci, kolonku nevypliiujte.
Kolonku Identifikacni €islo sluzby vyplite pouze v pfipadé, Ze se jedna o socialni sluzbu registrovaného poskytovatele péce.

DALSI LIST PROSIM
213 140102 553
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C. Pomoc poskytovana osobou blizkou nebo asistentem sociélni péce:
Viypliite daje o osobach, které Zadateli o pfispévek na pédi (osobé, které byl piiznan pfispévek na pédi) poskytuji nebo budou poskytovat pomoc.

Podpisem poskytovatel projevuje souhlas s poskytovanim pomoci a bere na védomi povinnost nahlasit podle § 21a zékona o socialnich
sluzbach uradu, ktery o pfispévku rozhoduje, piijeti opravnéné osoby k hospitalizaci, propusténi z hospitalizace a imrti opravnéné osoby.

Pfijment: Jméno™: Rodné &islo v CR?":

Rodné pl"ijmenis)‘ Titul pFed: za: Statni pFisludnost:

Trvaly pobyt"): Obec: SO . Cast obce:
1. UHCE. oot Ep C.orient: ... PSC: ...

Osoba blizka'?: Spoleéna doméacnost ™ Asistent socialni pééem:

Telefon: E-mail: Id datové schranky:

Datum zahéjenia): Datum ukongeni®: Podpis:

Pfijment: Jméno": Rodné &islo v GR?:

Rodné piijmeni®: Titul ped: za: Statni prislugnost:

TVl POBYE . ODECT oo e CASE ODCE oo
2 UNCE. oo Eop C. orient.: ... PSC: ...

Osoba blizka': Spolecna domacnost ' Asistent socialni pééem:

Telefon: E-mail: Id datové schranky:

Datum zahéjenia): Datum ukongen(®: Podpis:

D. Prohlasenf:
Veskeré Udaje v tomto dokladu jsou pravdivé a jsem si védom(a) pfipadnych nasledku, které by pro mne z nepravdivych Gdaju vyplyvaly.
Jsem si védom(a) povinnosti pisemné ohlasit pfislusnému Gradu, ktery o davce rozhoduje, do 8 dnu zmény ve skute¢nostech, které

jsou rozhedné pro trvani naroku na davku, jeji vysi a vyplatu a do 8 dnu zmény poskytovatele socidlnich sluzeb nebo osoby, ktera pédi
poskytuje.

Formular jsem prevzal(a) z oficialnich webovych stranek Ministerstva prace a socialnich véci, nezménil(a) jsem na ném zadné pevné
texty, pouze jsem pravdivé vyplnil(a) kolonky uréené k vypliovani.

V dne . .20

Podpis Zadatele

K oznameni prosim doloite:
. Pisemnou smlouvu o poskytnuti pomoci, pokud je pomoc osobé poskytovana asistentem sociélni péce

Udaje, pro které na formulafi nedostaéuje vyhrazené misto, uvedte na volném listé a pfiloZte k tiskopisu.

Formulafe Zadosti, potvrzeni a ostatnich dokladu naleznete na internetové adrese http://portal mpsv.cz/forms nebo si je vyzvednete
na pracovidti Uradu prace CR. Na toto pracovisté se také obratte, pokud budete mit pfi vypliovani pochybnosti.

11
12

Nevypliujte, pokud je adresa shodna s trvalym pobytem Zadatele.

Do kolonky Osoba blizka uvedte vztah osoby poskytujici pomoc k Zadateli ve tvaru: 1 — manzel(ka), 2 - dité, 3 - rodic, 4 — sourozenec,
5 — prarodié, 6 — zet/snacha, 7 — vnuk/vnucka, 8 — tchan/tchyné, 9 — pravnuk/pravnucka, 10 — jind osoba.
Do kolonky Spole¢na domacnost vyplitte ANO, jestlize osoba poskytujici pomoc Zije s Zadatelem ve spoleéné domécnosti.

Do kolonky Asistent socialni péce vypliite ANO, pokud osoba poskytujici pomoc je asistent socialni péce.
3/3 1401 02 553

13
14
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U¥ad price Ceské republiky, Krajska poboé¢ka v Plzni,
Kontaktni pracovisté Klatovy,
oddéleni nepojistnych socialnich davek, agenda pFispévku na péci
Videnska 66, 339 01 Klatovy

PHIMENI: . .cevetiiiniiinciiciiriie i
TIOENOZ, . oo miisin s T B S G W S T S A PR R
Datim DatoZents s mssmmasimmmmms

By IS cvvunnins srunsnesusmssssms summsssssie sbusmms s ioss s s sos so fyabes s sans s s v s san s s nn s

PROHLASENI

V souvislosti s ¢erpanim davky - pFispévek na péci, prip. zvySeni prispévku na péci,
vyplaceného v souladu se zikonem & 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbich, ve znéni
pozdéjsich pravnich pFedpisu, prohlasuji, Ze pro mne i osoby spole¢né posuzované plati,
Ze mame bydlisté na uzemi Ceské republiky.

Byl/a jsem pouéen/a, Ze osoba ma bydlisté na tzemi ¢eské republiky zejména pokud se
zde dlouhodobé zdrzuje, vykonava zde vydélecnou ¢innost, Zije zde s rodinou, plni zde
povinnou $kolni dochizku nebo se zde soustavné piipravuje na budouci povolini,
pripadné existuji jiné vyznamne davody, zajmy ¢i aktivity, jejichz vmjemna souvislost
doklada sepéti této osoby s Ceskou republikou (ustan. § 5 odst. 6 zik. ¢ 111/2006 Sb., o
pomoci v hmotné nouzi, ve znéni pozdéjSich pravnich pfedpisu).

Byl/a jsem poucen/a, Ze jakoukoli skutecnost, ktera ma vliv na narok na davku ¢i
vyplatu davky, pisemné oznimim Utadu price CR — krajské poboéce v Plzni,
kontaktnimu pracovisti Klatovy ve Ihité do osmi dni.

V Klatovech dne:

Podpis klienta

Za Urad prace CR, krajskou pobocku v Plzni, kontaktni pracovisté Klatovy:

Podpis OUO

osu

94



Priloha €. 2: Zaznam ze socialniho Setfeni

Id

Zaznam ze socialniho Setifeni OSU

URAD PRACE CESKE REPUBLIKY, krajski pobo¢ka v Plzni, kontaktni pracovisté Klatovy

Datum:
Pocatek Setfeni: hod Konec Setieni: hod
Misto Setfeni:

Osoby tcastnici se Seti‘eni:

Zadatel: Dalsi osoby:
Podpis:

Socialni Setfeni provedl(a):

Osoba(y), ktera(é) zajist’uje(i) péci:

Rozsah zajisténé péce (zda se stiida vice osob, zda je peC. osoba zaméstnana, jak ¢asto navstévuje
klienta, ¢as. intervaly od kdy do kdy):
Jak je péce s pecujici osobou sjednavana (dostupnost péée v ptipadé akutni potieby):

Registrovany poskytovatel soc. sluZeb + rozsah poskytované péce:

1. SCHOPNOST PECOVAT O VLASTNi OSOBU
pfiprava snidan¢, caj/kava + prenos

dietni omezeni

podavani, porcovani stravy (1zice, piibor)

pitny rezim, naliti piti

ranni hygiena (zuby, ¢esani)

myti téla, koupani nebo sprchovani (sam x s dopomoci)

(zda dojde do koupelny) + KP?

vlasy, holeni HK- DK-

vykon fyziologické potfeby véetné hygieny (inkontinenéni pomicky)

(zda dojde na we sam ¢i s pomoci) + KP?
vstavani z lzka, zména poloh, typ postele + KP?

sezeni, schopnost vydrzet v poloze vsedé

stani, schopnost vydrzet stat
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chtize po roviné (jak se pohybuje po byte, venku, dokaze ujit vzdalenost a v jakém Case, potize, pomicky)

chiize po schodech nahoru a dolti

vybér obleceni, rozpoznani jeho spravného vrstveni

oblékani, svlékani, obouvani, zouvani, tkanicky, obouvaci 1zice

provedeni si jednoduchého oSetienti, rehabilitace, cviceni (inzulin, méteni krevniho tlaku...)

lé¢ebny rezim — ptiprava, davkovani léku, 1ékovka?

orientace v byté, v okoli
orientace v ¢ase (uvédoméni si dne, mésice, roku, datum narozeni)

orientace vuc¢i osobam (poznavani osob né¢kdy nebo vzdy)

sluch-

zrak/bryle-

zpusob komunikace — slovni, pisemna, podpis
zda rozumi mluvenému slovu, chape spojitosti

psychicky stav klienta

2. VYDELECNA CINNOST/SKOLNi POVINNOSTI (zaméstnani — vzdalenost od bydlisté, dochazi
sam ¢&i s doprovodem, vyhovujici prac. podminky, vyuzivani MHD, auta, studium — typ $koly, stupeni
vzdélani, potieba pomoci s dopravou ¢i doprovodem, kdo zajistuje, frekvence dochazky, asistent,

schopnost plnéni Skolni povinnosti, diichod, pobirani socidlnich davek a kterych)

Hodnota penéz, manipulace s nimi-

Utedni zélezitosti vyFizuje-

3. RODINNE VZTAHY
vztahy v rodiné — zda klient komunikuje s rodinou a jakym zptsobem, zda Zije v manzelském vztahu, zda
zije sam, zda udrzuje kontakty se vSemi Cleny rodiny a jakym zplsobem, zda zadatel preferuje jednu

osobu (koho)

4. SOCIALNI VZTAHOVY RAMEC (MIMO RODINY) - (zejména piatelské vztahy — zda je
v kontaktu s jinymi osobami nez rodinou, zptisob traveni volného ¢asu — zda travi volny ¢as s jinymi
osobami, zapojeni se do volnocasovych aktivit sim nebo s doprovodem, stanoveni denniho rezimu, u déti

— krouzky, mimoskolni zajmové ¢innosti.

96



0sU
5. DOMACNOST
obstaravani si potravin a béznych pfedméta (nakupovani)
vareni, ohfivani jednoduchého jidla — zapne vafi¢, mikrovinku, zda uvati obéd, vecefi
myti nddobi
bézny uklid v domacnosti (vlastniho pokoje, ost. prostor)
péce o pradlo
péce o Iuzko, ustlani lizka
obsluha béznych domacich spotiebicl (sporak, pracka, radio, tv, telefon)
manipulace s kohouty a vypinaci
manipulace se zamky, otevirani, zavirani oken a dvefi
udrzovani pofadku v domacnosti, nakladani s odpady

topeni

6. PROSTREDI

stav bydleni véetné vybavenosti pomickami (kompenzaéni) — jaky je pfichod do domu, bytu, vlastni
vstup (pocet schodl, patro, vytah, umisténi WC a koupelny, zda je Zadatel v Cistém prostiedi, zda
prostiedi by mohlo mit vliv na zdravotni stav (psychicky, somaticky), bezbariérovost prostiedi (v misté
bydliste i v §ir§im okoli — napf. bezbariérovy pfistup a vzdalenost do obchodu, k 1ékaiské péci — prakticky

1ékat, zdravotnické stiedisko)

KP:

Q<) @ 1 111 s W

7. DALSI ZJISTENI

e Pozorovani
e  Zdravotni potiZe, délka, urazy, operace, planované vykony
® + vlastni shrnuti Setieni, moje poznatky
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Priloha ¢. 3: Zaznam o kontrole vyuzivani prispévku na péci pro

potieby Ufadu prace CR

Utad prace Ceské republiky — Krajska pobocka v Plzni
Kontaktni pracovisté Klatovy
Videiiska 66
33901 Klatovy

Pocet priloh:

ZAZNAM O KONTROLE VYUZIVANI PRIPSEVKU NA PECI
PRO POTREBY URADU PRACE CR

Opravnéna osoba:
Datum narozeni:

Trvala adresa:

Poskytovatelé péce:

Opravnéna osoba
a) zastizena
b) nezastizena

Opravnéna osoba nezastizena z diivodu:

Kontaktni pracovisté Klatovy — OSU, MPSV- ved. odd. 331, 1. 1. 2012, S15

strana 1/5
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Utad prace Ceské republiky — Krajska

pobocka v Plzni

Informace o diitvodu nepiitomnosti podal:

Prispévek na péci priznan ve stupni zavislosti:

Dalsi zjisténi o vydajich na zajisténi péce:

Zjisténi o rozsahu a kvalité poskytované péce:

Oblasti zakladnich Zivotnich potieb z posledniho 1€katského posudku

neni k dispozici

Diivody nevyuzivani ptispeévku na péci:

Kontaktni pracovisté Klatovy — OSU, MPSV- ved. odd. 331, 1. 1. 2012,S15

strana 2/5
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Utad prace Ceské republiky — Krajska

pobocka v Plzni

Poznamka: tento tiskopis slouZi jako podklad pro zhotoveni zaznamu

Z kontrolniho Setfeni vyuzivani prispévku na péci a bude jeho soucasti.

Na zakladé zvlastniho opravnéni vydaného p¥islu$nou krajskou pobockou Uiadu

prace CR Kontrolni Seti‘eni provedl(a):

Interni poznamka pop¥. podpis poskytovateli péce
(vyzadat podpis pouze v ptipad¢, ze je pfi kontrolnim Setfeni pfitomen a je plné

seznamen s obsahem kontrolniho Setfent)

Ziznam o opati‘enich vyplyvajicich z provedeni kontrolniho Setfeni:

e Zadna opatifeni

e Pouceni pfijemce piispévku (zdkonné¢ho zastupce) o nedostatcich bez
opatfeni (upozornéni na sankce atp.)

e Pouceni piijemce pfispévku (zdkonného zastupce) o nedostatcich a navrh
na opakovanou kontrolu

Kontaktni pracovisté Klatovy — OSU, MPSV- ved. odd. 331, 1. 1. 2012,S15

strana 3/5

100



Utad prace Ceské republiky — Krajska

pobocka v Plzni

e Zahajeni fizeni z moci Gifedni Utadem prace CR ve véci:
o preposouzeni stupné zavislosti na zéklad¢ kontroly vyuzivani
o ustanoveni zvlastniho piijemce dle ust. § 20 zdkona 108/2006 Sb.
o odejmuti piispévku na péci

o zastaveni vyplaty pfispévku na péci

Souvisejici zjisténi:

Podpis zaméstnance U¥adu prace CR, ktery provedl kontrolni Setieni

Kontaktni pracovisté Klatovy — OSU, MPSV- ved. odd. 331, 1. 1. 2012,5S15
strana 4/5
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Utad prace Ceské republiky — Krajska

pobocka v Plzni

Y R ORI c15 () )

Pocatek Setfeni: ...l hod

Osoby ucastnici se Setfeni:

Konec Setfeni: ............... hod

ZaAdatel: ...,

DalSl 080DY: e

Kontaktni pracovisté Klatovy — OSU, MPSV- ved. odd. 331, 1. 1. 2012,5S15
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