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Reforma systému socialnich sluzeb v CR

Socialni sluzby jsou nedilnou soucasti socidlni ochrany ve spolecnosti. Jedna se
0 formu socidlni pomoci poskytovanou ob¢antim, ktefi se ocitli v tizivé socialni situaci
a bez pomoci spolecnosti ji nemohou piekonat. Socidlni sluzby jsou poskytovany lidem
spoleCensky znevyhodnénym, scilem zlepsit kvalitu jejich zivota, ptipadné je
V maximalni mozné mife zacClenit do spolec¢nosti, nebo spolecnost chranit pred riziky,
jejichz jsou tito lidé nositeli.

Oblast socialnich sluzeb upravuje zakon o socialnich sluzbach, jehoz hlavnim
cilem je podporovat proces socidlniho zaclefiovani a socialni soudrznosti spolecnosti
a vytvorit podminky pro uspokojovani opravnénych potieb osob, které jsou oslabeny
V jejich prosazovéani. Tento zdkon téZ upravuje piispévek na péci jako novy ndstroj
financovani socidlnich sluzeb.

Cilem diplomové prace je zjistit, které praktické problémy souvisi s aplikaci
pravni upravy piispévku na péci z pohledu zacastnénych subjektli, a navrhnout jejich
piipadné feseni.

Pro praktickou ¢ast diplomové prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, pro sbér
dat byla pouzita metoda kvalitativniho dotazovani a technika rozhovoru pomoci navodu.
Vyzkumny soubor tvofilo 19 respondentii (pfijemci ptispévku na péci, zéstupci
poskytovateli socidlnich sluzeb a zaméstnanci obecnich ufadli obci s rozsifenou
pusobnosti).

Vysledky ukdzaly, ze ptispévek na péci motivuje jeho pfijemce k samostatnému
zajisténi pottebné pomoci, piicemz svoboda volby socidlni sluzby je limitovana jeji
dostupnosti. Zpiisob vyuzivani pfispévku na péci je ovlivnén stupném zavislosti jeho
ptfijemce. Nova forma vyplaty pfispévku na péci v I. stupni zavislosti mlize podpofit
vys$8i ndvrat finan¢nich prostiedkli do systému socidlnich sluzeb a motivovat pfijemce
Kk vyssimu vyuzivani socialnich sluzeb. Problémem bude nardst administrativy a obtizna

orientace v systému pro piijemce piispévku na péci v L. stupni zavislosti.



The Reform of Social Services System in Czech Republic

Social services are the integral part of the social protection in the society. This is
a form of social assistance provided to the citizens who have occurred in the oppressive
social situation and who are unable to overcome it without the help of the society.
Social services are provided to the socially handicapped people, with the view of
improving the quality of their lives or, within a maximum possible degree, integrating
them into society or protecting the society from the risks whose carriers these people
appear to be.

The sphere of social services is governed by the Act on social services the main
aim of which is to support the process of integration and social cohesion of the society
and to create conditions to satisfy the legitimate needs of people which are weakened
in the process of being enforced. This act also adjusts the home care allowance as a new
tool of the social services financing.

The aim of the Diploma Thesis is to ascertain which practical problems relate
to the application of the legal regulation concerning the home care allowance from the
point of view of the subjects involved, and to suggest a possible solution.

The practical part of the Diploma Thesis utilized the quantity research; the data
collection used the quantity questioning method and the dialogue technique through
the medium of instruction. The research unit was made up by 19 respondents (the home
care allowance recipients, the social services providers representatives and the
municipal authorities workers of the municipalities with extended powers).

The results have shown that the home care allowance motivates its recipient
to ensure the help needed individually, whereas the freedom of choice of the social
service is limited by its availability. The way of the home care allowance utilizing is
influenced by the dependence level of its recipient. In the 1% dependence level, a new
form of the home care allowance payment may support a higher return of the means in
the social system, and motivate the recipient for higher utilization of social services.
This will also see a problem, which is a growing administration and, for the home care

allowance recipient in the 1% dependence level, a difficult orientation in the system.
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UvVoD

Pro svoji diplomovou préci jsem si zvolila téma Reforma systému socialnich
sluzeb v CR. Vedl mé k tomu fakt, e hlavné v socidlnich sluzbach se realizuje socialni
prace, kterou jsem si zvolila jako oblast budouciho profesniho ptisobeni.

Pottebu socialni reformy zduraznily politické, ekonomické i socialni zmény
po roce 1989. Snaha o vytvofeni zachranné socidlni sit¢ byla Uspésnd, ale reforma
systému socialni péce postupovala daleko pomalej$im tempem.

Na legislativnich zménéch systému socidlnich sluzeb se sice zacalo pracovat
vroce 1994, avSak k pfijeti novych pravnich piedpisii a nastaveni nového systému
socialnich sluzeb doslo az o dvanact let pozd¢ji, v roce 2006.

Zakon o socialnich sluzbach byl dlouho ocekdvanym dokumentem, ktery ucelné
a samostatné upravil celou oblast socialnich sluzeb. Uzivatelé i poskytovatelé socidlnich
sluzeb v této souvislosti predpokladali vyrazné zlepSeni situace, ale praktickéd aplikace
nové pravni upravy odhalila nékteré problémy a nedostatky, které bylo tfeba feSit
novelizaci stdvajiciho zakona.

Novela zakona o socidlnich sluzbach, ktera nabyla ucinnosti 1. 8. 2009, pfinesla
dal§i zmény tykajici se pfispévku na péci, dalSiho vzdélavani socialnich pracovniki
a inspekce kvality socialnich sluZeb.

Ve své praci se zamé&fim na praktickou aplikaci pravni Gpravy piispévku na péci
jako na davku, ktera by méla umozZnit svobodnou volbu socidlni sluzby a méla by
osobam, jez potiebuji péci, prispet k moznosti zlistat v domécim prostiedi. Pfispévek na
péci je také zasadnim nastrojem financovani socialnich sluzeb, zejména sluzeb socialni
péce, a mél by napomahat k vytvafeni zdravého konkuren¢niho prostiedi mezi
poskytovateli socidlnich sluzeb.

Socidlni sluzby jsou v popiedi z4jmu socidlni politiky. Jejich modernizace se
stala vyznamnym ukolem nejen v Ceské republice, ale vramci celé Evropy.
Moderniza¢ni snahy se soustfedi na hledani rovnovédhy mezi dostupnosti socialnich

sluzeb, jejich kvalitou a finan¢ni udrzitelnosti celého systému.



1. SOUCASNY STAV
1.1 Vymezeni pojmu socidalni sluzby

Socialni sluzby jsou nedilnou soucasti socidlni ochrany ve spole¢nosti. Jedna se
0 formu socialni pomoci poskytovanou ob¢anim, ktefi se ocitli v tizivé socidlni situaci
a bez pomoci spole¢nosti ji nemohou prekonat.

Socialni sluzby pfedstavuji ¢innosti napomadhajici osobam feSit nepiiznivou
socialni situaci, do které se dostaly z divodu véku nebo neptiznivého zdravotniho stavu,
pro krizovou socidlni situaci, zivotni navyky a zptsob zivota vedouci ke konfliktu se
spole€nosti, socidlné znevyhodnujici prostiedi, ohrozeni prav a zajmil trestnou ¢innosti
jiné osoby nebo z jinych vaznych dtvodi (11).

Matousek uvadi, ze pod pojem socialni sluzby Ize zaradit vSechny sluzby,
a to kratkodobé i dlouhodobé, poskytované opravnénym uzivatelim. Jejich cilem je
zvysit kvalitu klientova zivota, pfipadné i ochrana zajmi spolecnosti. Jako aktudlni se
jevi rozliSovani mezi sluzbami poskytovanymi klientim (klientskymi sluzbami)
a sluzbami administrativnimi. Tento protiklad je pouzivan na podporu snah o zménu
tradi¢niho, administrativniho pojeti socialni prace, spocivajiciho zeyména v rozdélovani
davek, ve prospéch piimé prace s klienty, jejich skupinami a komunitami (16).

Podle téhoz autora jsou socidlni sluzby poskytovany lidem spolecensky
znevyhodnénym, s cilem zlepSit kvalitu jejich zivota, pfipadné je v maximalni moZné
mife zaclenit do spolecnosti, nebo spoleCnost chranit pted riziky, jejichz jsou tito lidé
nositeli. Socialni sluzby proto zohlediiuji osobu uzivatele, jeho rodinu, skupiny,
do nichz patfi, pfipadné zajmy Sir$iho spolecenstvi (14).

Prisa definuje socialni sluzby jako mimotadné vyznamnou soucast aktivit statu,
samospravy a nestatnich subjektil. ReSeni problému jednotlived, rodin a skupin ob&anit
ovliviiuje pozitivné socialni klima celé spole¢nosti (26).

Podle TomeSe je sluzba v nejobecnéjSim slova smyslu predmétem socialni
politiky, v demokratické spolecnosti zahrnuje ¢innosti, jimiz socialni subjekt pomaha
lidem tim, ze jim poskytne radu, davku nebo sluzbu. Misto penéznich davek se socidlni

sluZzby poskytuji tam, kde je to socialné efektivnéjsi. Kriteriem volby nemulzZe byt
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ekonomickéd efektivnost, protoze poskytovani sluzeb je vzdy néakladnéj$i nez
poskytovani penéz.

Pojem socialni sluzba je pouzivan v téchto souvislostech:

e jako druh socialni péce poskytované konanim (sluzbou) statni (obecni) instituce ve
prospéch jiné osoby

e sifeji jako ¢innosti (vykony) ve prospéch obcanti poskytované soukromopravni nebo
vefejnopravni instituci pifimo nebo soukromopravni instituci za podpory
vetejnopravni instituce

e jako socialni prace (odborné ¢innost profesiondlnich pracovnikll) ve prospéch lidi

Vv socialni nouzi (34).

Prisa uvadi, Ze pojem socialni sluzby je v odborné literatute pouzivan ve dvou

arovnich:

e jako forma socialni pomoci poskytované kondnim statni, obecni nebo nestatni
instituce ve prospéch jiné osoby

e jako socialni prace ve prospéch lidi v socialni nouzi (25).

1.1.1 Vyznam socidalnich sluZeb

Vyznam socialnich sluzeb spociva v tom, ze bez jejich puisobeni by se nikoliv
nevyznamna €ast obcanli nemohla podilet na vSech strankach Zivota spole¢nosti, bylo
by tak znemoznéno uplatnéni jejich obCanskych a lidskych prav a dochézelo by k jejich
socialnimu vylouceni. Socidlni sluzby by mély byt poskytovany v situacich, kdy
poskytnuti finan¢nich prostfedk neuspokoji potiebu klienta nebo v téch situacich, kdy
klient finan¢ni prostiedky nepouziva k ucelu, pro néjz jsou mu poskytnuty. Z tohoto
aspektu jsou socialni sluzby pomérné¢ mladym nastrojem socialni pomoci a lze u nich

najit urc¢ité zvlastnosti (25).
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1.1.2 Specifika socialnich sluzeb

Socialni sluzby maji vSechny charakteristiky, které jsou vlastni sluzbam. Ptesto se

socialni sluzby a jejich trh od ,klasickych sluzeb a jejich trha lisi. Podstata této

odliSnosti spociva v roli, kterou socidlni sluzby v ramci spolecnosti maji. Specifika,

ktera socialni sluzby odliSuji od sluzeb komercni sféry, jsou tato:

Zpusob financovani

zavislost na politickych rozhodnutich

vazba na legislativu

provazanost se sit€émi existujicimi v mistni komunité
intimni povaha sluzeb

vyznamna role rodiny ¢i jinych neformalnich spolecenstvi

eticka a hodnotova dimenze (20).

1.1.3 Cile socialnich sluzeb

Systém socialnich sluzeb by mél podle Prisi umoznit realizaci cili socialnich

sluzeb, a to tak, ze:

bude respektovat diistojnost uZivatelli, podporovat jejich nezavislost a zvySovat
jejich spolecenskou a ekonomickou participaci

zajisti, Ze uzivatelé budou chranéni proti nizké tirovni socialnich sluzeb

umozni Zzit uzivatelim bezpeCnym, plnym a pokud mozno normélnim Zivotem
Vv jejich vlastnim domové¢, kdykoliv je to proveditelné

zajisti, aby zranitelné skupiny uzivateli byly chranény pied citovym, fyzickym,
sexualnim zneuzivanim a nedbalosti, a to jak v pfirozeném prostiedi, tak

i V institucich
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e zajisti, aby uzivatelim socialnich sluzeb v produktivnim véku byly poskytovany
tyto sluzby zptsobem, ktery maximalizuje jejich moZznosti i schopnost nastoupit do
zaméstnani, ziistat v ném nebo se do néj vratit

e vcéasnym rozpoznanim potieb obci, mést a regiond a zabezpecenim odpovidajicich
sluzeb je bude chrénit a tim ptfedchdzet socidlnimu vylouceni jednotlivych osob
nebo skupin

e bude svym pisobenim napoméhat k odstranéni znevyhodnéni jednotlivci nebo
skupin a podporovat jejich zapojeni do Zivota komunity

¢ bude maximalizovat prospéSnost sluzeb pro uzivatele vytvorenim pestré a dostupné
nabidky a umozZznénim volby, kterd bude reagovat na individudlni potieby a

okolnosti (25).

1.2 Socidlni sluzby v CR v obdobi transformace

Po roce 1989 doslo v Ceské republice k vyznamnym zmé&nam ve vech oblastech
vetejného Zivota. Nova federdlni vlada vypracovala Scénaf socialni reformy, ktery
vychazel ztoho, Ze stejné jako ekonomika se musi podminkdm trhu postupné
piizptisobovat i socialni systém (34).

V ramci Scénafe socidlni reformy se pfedpokladala reforma celého systému
socialni péce a jeho pietvoreni v moderni systém socialni pomoci. Zaroven se pracovalo
s konceptem tzv. zachranné socialni sité, ktery slouzil k odstranéni ¢i alespont zmirnéni
negativnich socialnich disledki transformace ekonomiky. V roce 1991 byl piijat zdkon
o Zivotnim minimu a zdkon o socidlni potfebnosti, snahy o reformu systému socidlni
péce jako celku vSak byly méné isp€sné (25).

Poméry po roce 1989 umoznily vznik a rychly nérGst poctu nestatnich
neziskovych organizaci, které zacinaly poskytovat socialni sluzby a sledovaly moderni
trendy v jejich vyvoji. VétSina téchto organizaci byla zalozena jako ob¢anska sdruzeni

podle zdkona ¢. 83/1990 Sb., o sdruzovani obcant, pozd¢ji jako obecné prospésné

13



spole¢nosti dle zakona ¢. 245/1997 Sb., o obecné prospésnych spolenostech. Ze strany
statu neexistoval zadny systém pozadavkl na vznikajici organizaci, kterd bude
poskytovatelem socidlnich sluzeb, ani zadna kontrola Grovné poskytovanych sluzeb.
Nestatni neziskové organizace nemusely do roku 2007 zaméstnavat pracovniky
s ptredepsanou kvalifikaci, formulovat metodiky prace a ani se nemusely zabyvat
kvalitou poskytovanych sluzeb. Byly preferovany sluzby neustavniho charakteru.

I kdyz v fadé oblasti poskytovaly neziskové organizace naprosto nezastupitelné
sluzby a mély prakticky dominantni postaveni, bylo jejich postaveni ve srovnani se
subjekty zfizenymi statnimi a samospravnymi organy z hlediska financovani zcela
nerovnopravné (25).

V nestatnim sektoru V oblasti socidlnich sluzeb panovala zna¢né nejistota, ktera
byla vyvolana neustalym nedostatkem financnich prosttedkll na poskytované sluzby. Ze
strany statu mohly nestatni neziskové organizace ocekavat finan¢ni podporu pouze
tehdy, pokud uspély v tzv. dota¢nim fizeni, diky némuz bylo mozné ziskat statni dotace
na ¢innost organizace na obdobi jednoho roku bez zaruky Gspéchu v dal§im dotacnim
fizeni. Na poskytovani socialnich sluzeb se po roce 1989 orientovaly i cirkve. Byly
ziizeny specializované organizace (Charita, Diakonie), které provozovaly domovy
dichodct, azyly pro bezdomovce a pro matky s détmi a hospice. Metodické postupy i
materialni podporu jim poskytovali cirkevni partnefi ze zahranici (14).

Jak uvadi Kozlova, poskytovateli socidlnich sluzeb se po roce1990 stavaji kromé
statu, mest, obci a okresnich Ufadi 1 cirkve, obCanska sdruzeni i1 fyzické osoby. V urcité
mife dochazi k marketizaci a komercializaci socialnich sluzeb, vytvéii se dobrovoln¢ a
dobrocinné organizace, dochazi k oziveni Cinnosti cirkvi v socidlni oblasti. Socidlni
sluzby se neobycejné rozsifily od zajisténi zakladnich Zivotnich potieb po

specializované odborné sluzby pro malé skupiny zdravotné postizenych (10).
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1.2.1 Legislativni uprava poskytovani socidlnich sluZeb pred prijetim zakona

o socidlnich sluzbach

Pravni uprava sluzeb socidlni péce v obdobi transformace vychdzela z téchto

pravnich norem:

e zakon ¢.100/1988 Sb., o socidlnim zabezpeceni, ve znéni pozdéjsich predpist

e zikon ¢&. 114/1988 Sb., o pusobnosti organtt CR v socialnim zabezpedeni,
ve znéni pozdé¢jSich predpisi

e vyhlaska MPSV ¢. 182/1991 Sb, kterou se provadi zakon o socialnim
zabezpeceni, ve znéni pozdéjsich predpist

e vyhlaska MPSV ¢&. 82/1993 Sb., o thradach za pobyt v zafizenich socialni péce,
ve znéni pozdé¢jSich predpisi

e vyhlaska ¢.83/1993 Sb., o uwhradé za poskytovani socidlni péce
ve zdravotnickych zatizenich

e zakon ¢. 128/2000 Sb., o obcich, ve znéni pozd¢jsich predpist

e zakon ¢. 129/2000 Sb., o krajich, ve znéni pozd¢&jsich predpist

Vyse zminény zdkon o socidlnim zabezpeceni upravoval socidlni péci a jednotlivé
naroky vcetné socidlnich sluzeb. Socialni péce je v § 73 definovdna jako pomoc statu
obcanlim, jejichZ Zivotni potfeby nejsou dostatecné zabezpeceny piijmy z pracovni
¢innosti, davkami diichodového nebo nemocenského zabezpe€eni, popiipadé jinymi
piijmy, a obCanlim, ktefi ji potfebuji vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nebo véku
anebo ktefi bez pomoci spolecnosti nemohou piekonat obtiZznou Zivotni situaci nebo
nepiiznivé zivotni poméry (38).

Tato definice se vztahovala k poskytovani socialnich sluzeb az do pfijeti nového
zakona. I socidlni sluzby jako soucast socidlni péce byly primarné poskytovany statem.
Z definice téz vyplyva, ze péce byla obCantim zajistovana. Socialni pée nebyla
individualizovana, ale uniformné poskytovana urcitym skupinam osob. Kdo chtél davky

¢i sluzby socidlni péce narokovat, musel spadat do jedné z téchto skupin:

e rodiny s détmi
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e obcané téZce zdravotné postizeni
e stafi obcané
e obcané, ktefti potiebuji zvlastni pomoc

e obcané spolecensky nepfizplsobeni.

Kategorizace osob, které mohly socidlni sluzby ndrokovat, se v prubéhu 90. let ukdzala
jako nevhodna z divodu stigmatizace klientli systému.

Skala sluzeb, které byly upraveny pravni normou, byla velmi uzka a vyrazné se
orientovala na ustavni péci. V praxi byl kladen diraz na celodenni ustavni péci,
alternativni sluzby kromé pecovatelské sluzby v podstaté neexistovaly. Byly dostupné

tyto typy sluzeb:

e poradenské sluzby

e (stavni socialni péce
e pecovatelska sluzba
e stravovani

e kulturni a rekreacni péce (14).

1.2.2 Nutnost piijeti nové prdavni upravy

Spolecenské zmény v Ceské republice po roce 1989 odstartovaly razantni rozvoj
socialnich sluzeb v kvantitativnim 1 kvalitativnim métitku. Zacaly vznikat zcela nové
sluZby a rozsifovaly se socidlni sluZzby na poli neinstitucionalni péce. Byly vyuzivany 1
nové metody a formy socidlni pradce v navaznosti na nové nebo skryté socidlné
patologické jevy. Pro rozvoj socidlnich sluzeb mélo téz vyznam zapojeni samotnych
uZzivatelil nebo jejich rodinnych ptislusniki do poskytovéni, planovani a organizovani
socialnich sluzeb (9).

Tyto zmény vSak nemély legislativni zakotveni. Jak se uvadi v Divodové zprave

k zakonu o socialnich sluzbach, platna legislativa upravujici pravni vztahy v oblasti
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socialni péce byla uzivana v dobé€, kdy na socialni politiku v oblasti socidlnich sluzeb
bylo nahlizeno podstatné odlisnym zpusobem, a to piedev§im v oblasti svobody
rozhodovani jedincii a demokratickych principti fungovani vefejné spravy.

Praktické poskytovani socidlnich sluzeb bylo tedy do urcit¢ miry
zmodernizovano, ale dal§i kroky bez zmény pravni Upravy nebyly mozné. Tehdejsi
platna pravni aprava nepokryvala spektrum vztaht, jejichz vyznam vyzadoval zékonnou
oporu, zejména z divodu ochrany opravnénych z4jmi osob, které jsou oslabeny

ve schopnosti je prosazovat. Jednalo se o tyto oblasti:

e jedinec, jenz se ocitl se v nepfiznivé socialni situaci, byl povazovan za objekt
systému, nikoliv za aktivniho Cinitele, jehoZ objektivizované potieby a projev vile
by mély byt urcujici pro formu pomoci (4).
socialni péfe byla obfanim ,zajistovana“, byla jim vnucena role pasivnich
ptijemcu davek a sluzeb (5).

e nebyl zajistén jednotny systém objektivniho zplisobu hodnoceni potieb osob,
z kterého by bylo mozZno vychazet pii vytvareni nabidky sluzeb

e 0soby, které byly oslabeny v prosazovani svych opravnénych zajmi, nebyly
dostatecné chranény pied poskozovanim individudlnich z&4mG nespravnym
postupem organti vetejné spravy nebo neodbornym poskytovanim socialnich sluzeb

e nebyl vytvofen pravni ramec rozvoje lidskych zdroju v oblasti poskytovani
socialnich sluzeb

e nebyl zajistén rozsah prav a povinnosti pro poskytovatele socialnich sluzeb, coz se
projevilo v rozdilném nahledu na organizace zfizované organy veifejné spravy
a organizace stojici mimo vetejnopravni strukturu

e nebyl vytvoren systém dohledu nad kvalitou poskytovanych socialnich sluzeb

e schazelo vytvorit podminky k zavedeni informac¢ni zakladny o siti socialnich sluzeb
a nabizenych ¢innostech

e chybéla uprava druht sluzeb, které¢ se zaméfuji na prevenci socialniho vylouceni

a 0sob nebo jejich skupin
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e nebyly uspokojivé vyfeSeny vztahy a kompetence jednotlivych urovni vefejné
spravy, téz vztahy mezi vefejnou spravou, poskytovateli socidlnich sluzeb a témi,
kdo pomoc potiebuji

e Vv platné pravni upravé nebyl zohlednén proces socidlniho zaclenovani jako zakladni
mysSlenka moderni socialni politiky (4).

e Vv systému socidlni péce byla upfednostiiovana péce ustavni. Vzhledem k tomu, zZe se
jednalo o sluzbu dotovanou stitem, bylo takové zafizeni pro vétSinu rodin
vyhodnéjsi a volily ji Castéji, nez moznost ponechat osobu, jeZ péci potiebuje,

V jejim domacim prostiedi (14).

1.3 Zakon o socialnich sluzZbach

Dne 1. 1. 2007 nabyl G¢innosti dlouho ocekavany zakon ¢. 108/2006 Sb.

o socialnich sluzbach, ktery nové upravil:

e kategorizaci socialnich sluzeb

e prispévek na péci

e registraci poskytovatelll socialnich sluZeb kontrolu poskytovani socidlnich sluzeb a
inspekci poskytovani socialnich sluzeb

e smluvni princip pii poskytovani socidlnich sluzeb

e predpoklady pro vykon socidlniho pracovnika a pracovnika v socidlnich sluzbach

e financovani socialnich sluzeb (14).

Soucasné nabyla Gc¢innosti i vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera

ustanoveni zakona o socialnich sluzbach.
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1.3.1 Cile zakona o socidalnich sluZbach

Hlavnim cilem nové pravni Gpravy bylo podle diivodové zpravy podporovat
proces socialniho zacleniovani a socialni soudrznosti spolecnosti a vytvofit podminky
pro uspokojovani opravnénych potieb osob, které jsou oslabeny v jejich prosazovani.

Podle navrhu zakona by méla byt poskytovana pomoc:

e dostupna — z hlediska typu pomoci, tzemni dostupnosti, ekonomické dostupnosti

a dostatku informaci

Mee

e efektivni — tzn. pfizptsobena potfebam ¢loveéka, nikoliv ,,potieb&* systému

e kuvalitni — tzn. zabezpecovana takovym zplsobem a Vv tom rozsahu, ktery odpovida

souc¢asnému poznani a moznostem spolec¢nosti
e bezpecna — tzn. zabezpecCovana tak, aby neomezovala opravnénd prava a zajmy osob

e hospodarna — tzn. zabezpeCovéna tak, aby vefejné 1 osobni vydaje pouzité
na poskytnuti pomoci v maximalni mozné mife pokryvaly objektivizovany rozsah

potieb (4).

1.3.2 Zména koncepce socialnich sluzeb

Zasady pro poskytovani socialnich sluzeb upravuje § 2 zdkona ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach, podle kterého mé kazda osoba narok na bezplatné poskytnuti
zakladniho socialniho poradenstvi o moznostech feSeni nepfiznivé socidlni situace nebo
jejiho predchézeni. Rozsah a forma pomoci a podpory poskytnuté prostiednictvim
socialnich sluzeb musi zachovévat lidskou diistojnost osob. Pomoc musi vychazet
Z individualné urcenych potieb osob, musi pisobit na osoby aktivné, ma podporovat
rozvoj jejich samostatnosti a motivovat je k takovym cinnostem, které nevedou

k dlouhodobému setrvavani nebo prohlubovani nepfiznivé socialni situace. Timto
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zpusobem bude posilovano jejich socidlni zaclenovani. Socidlni sluzby musi byt
poskytovany v zajmu osob a v nalezité kvalit¢ takovymi zplsoby, aby bylo vzdy
disledn¢ zajisténo dodrzovani lidskych prav a zakladnich svobod osob (39).

Z téchto zékladnich zésad zakona  bylo mozné vycist charakteristiky nového

systému socialnich sluzeb. Jedna se o tyto principy:

e primarni je poskytnuti relevantnich informaci osobé v nepfiznivé socidlni situaci
tak, aby ji pokud mozno mohla fesit sama a vlastnimi silami

e pokud tyto informace jako takové nestaci, ptichazeji ke slovu socialni sluzby

e socialni sluZzby maji byt individualizované, ,,Sité potfebam jedince na miru®

e socidlni sluzby maji byt predev§im aktivacni, podporovat samostatnost klientd
a predchazet delSimu trvani nepiiznivé socialni situace.

e kvalita poskytovani socialnich sluzeb je dana piimo do souvislosti se zachovanim

lidské duastojnosti a dodrzovanim lidskych préav a zékladnich svobod
Dal$imi konkrétnimi koncepcnimi kroky byly nasledujici zmény:

e zakonna Uprava prispévku na péci, ktery ma slouzit k obstarani ¢i tthradé socidlni
sluzby

e nova kategorizace socidlnich sluzeb, které¢ jsou déleny na sluzby socidlni péce
a socialni prevence

e smluvni princip ve vztahu mezi poskytovatelem a ptijemcem socidlnich sluzeb

e zavedeni systému registrace poskytovatelll socialnich sluzeb a provadéni inspekce
S hodnocenim kvality poskytovanych socidlnich sluzeb ze strany registrujiciho
organu

e stanoveni predpokladii pro vykon povoldni socidlniho pracovnika jako zaruka

kvality poskytovanych socialnich sluzeb pfimo ze strany socialniho pracovnika (14).
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1.4 Prispévek na péci

V systému socialni ochrany piedstavuje ptispévek na péci zcela novou davku.
Jeho zavedeni je jednou z nejvyznamnéjSich zmén, kterou ptinesl zdkon o socialnich
sluzbéch.

Prispévek na péci je poskytovan tém osobam, které z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu potfebuji pomoc jiné fyzické osoby pfi péci o vlastni
osobu a pii zajisténi sobéstacnosti (25).

Ucelem pispévku na pééi je umoznit této osobé zajisténi potiebné pomoci podle
vlastniho uvéazeni, a to bud vramci rodiny nebo prostfednictvim poskytovatele
socialnich sluzeb formou poskytnuti nekteré ze socidlnich sluzeb, poptipadé
prostfednictvim jiné fyzické nebo pravnické osoby (11).

Podle zakona o socidlnich sluzbach se ptispévek na péci se poskytuje osobam
zavislym na pomoci jiné fyzické osoby za ti€elem zajisténi potiebné pomoci.

Rizeni o pfiznani piispévku se zahajuje podanim Zadosti na predepsaném
tiskopisu MPSV, kterou zadatel podava na obecnim tfadu obce s rozsifenou ptisobnosti.
Pokud neni Zadatel schopen postupovat samostatné a nema zéstupce, zahajuje se fizeni
o piispévku z moci ufedni (39).

Obecni urad obce s rozsifenou pusobnosti provadi prostfednictvim socialnich
pracovniki sociélni Setfeni, jehoz ucelem je zjistit, v jaké mife je Zadatel schopen
samostatného zivota. Mira zavislosti posuzované osoby je urCena podle poctu tkonli
stanovenych zdkonem, které zavisla osoba neni schopna samostatné zvladat, pficemz se
hodnoti schopnost péce o vlastni osobu a sobéstacnost. Konkrétni hodnoceni
jednotlivych ukont upravuje vyhlaska MPSV €. 505/2006 Sb. (37).

Jednotlivé tkony se pro hodnoceni rozsahu zavislosti s¢itaji. Mira zavislosti se
stanovi se na zaklad¢ 1ékarského vySetieni a socialniho Setfeni v pfirozeném prostiedi
zadatele. Pfi hodnoceni ukonti péce o vlastni osobu a ukonl sobéstacnosti socidlni
pracovnik pouziva tiskopis, do kterého zaznamenavd hodnoceni jednotlivych tkont
spolecné s informacemi o prostfedi, ve kterém posuzovana osoba zije i o jejim chovani.
K hodnoceni jednotlivych ukont socidlni pracovnice pouziva ctyibodovou skalu.

O stupni zavislosti rozhoduje od 1. 7. 2009 I¢kaiska posudkova sluzba OSSZ.
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Pti posuzovani stupné zavislosti vychazi ze zdravotniho stavu posuzované osoby
dolozenym nalezem oSetiujiciho I¢kare, z vysledku socidlniho Setfeni a zjiSténi potieb
osoby, pfipadné z vysledki funkcénich vySetieni a vlastniho vySetieni posudkového
1¢kate. Vysledek posouzeni stupné zéavislosti sdéli OSSZ piislusnému obecnimu ufadu
obce s rozsifenou ptisobnosti.

Zavislost na pomoci jiné fyzické osoby se stanovi ve ¢tyfech stupnich:

o stupen I (lehkd zavislost), jestlize posuzovana osoba z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu potiebuje kazdodenni pomoc ¢i dohled pfi vice nez
12 tkonech péce o vlastni osobu a sob&stacnosti nebo u osob do 18 let véku pii vice
nez 5 ukonech péce o vlastni osobu a sob&stacnosti.

o stupen II (stiedné tézka zavislost), jestlize posuzovand osoba z divodu dlouhodobé
neptiznivého zdravotniho stavu potiebuje kazdodenni pomoc ¢i dohled pfi vice nez
18 ukonech péce o vlastni osobu a sobéstacnosti nebo u osoby do 18 let véku
pti vice nez 10 tkonech péce o vlastni osobu a sobéstacnosti

o stupenn III (t€zka zavislost), jestlize posuzovana osoba z divodu dlouhodobé
neptiznivého zdravotniho stavu potiebuje kazdodenni pomoc nebo dohled pii vice
neZ 24 tkonech péce o vlastni osobu a sobé&stacnosti nebo u osoby do 18 let veéku pti
vice nez 15 tkonech péce o vlastni osobu a sobé&stacnosti

e stupenn IV (Uplnad zavislost), jestlize posuzovand osoba z divodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu potiebuje kazdodenni pomoc nebo dohled pii vice
nez 30 ukonech péce o vlastni osobu a osoba do 18 let véku pii vice nez 20 tkonech

péce o vlastni osobu a sobéstacnosti (39).

Ptispévek na péci priznava obecni ufad s rozSifenou pusobnosti. Tento organ
zaroven kontroluje, zda se piispévek skutecné vyuziva k Gcelu, ke kterému byl
poskytnut (14).

Ptispévek nalezi osobé€, o kterou méa byt pecovano, nikoliv osobé¢, ktera péci
zajistuje a nemuze byt pfiznan osobé mladsi jednoho roku (31).

Vyse prispévku v jednotlivych stupnich zavislosti je stanovena zdkonem,

urcujicim je stupen zavislosti a v€k posuzované osoby. Podle nafizeni vlady podléha
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pravidelné valorizaci vzdy k 1. lednu, pokud od posledni upravy vzroste index rustu
spotiebitelskych cen socialni péce podle tidajit CSU alespoii 0 5 %.

Vyplata piispévku se provadi piimo osobam, které z diavodu dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu potfebuji pomoc jiné fyzické osoby pii péci o vlastni
osobu a pifi zajiSténi sobéstacnosti, popf. jejich zdkonnym zastupcim nebo jinym
fyzickym osobam, jimz byla nezletild osoba svéfena do péce. Pokud tyto osoby
nemohou pfispévek piijimat nebo pokud by piispévek nepouzivaly k zajisténi potiebné
pomoci, je povinnosti obecniho ufadu obce s rozSifenou plsobnosti stanovit tzv.
zvlastniho piijemce piispévku na péci. Jeho povinnosti je pouzivat tuto davku ve
prospéch opravnéné osoby (25).

Zpisob vyuzivani piispévku na péci kontroluji pracovnici obce s rozsifenou
pusobnosti (31).

Prispévek na péci by mél byt vyuzivan k pokryti zvySenych zivotnich naklada
vyvolanych pottebou péce o zavislou osobu. Jedna se tedy o prispévek uréeny k uhradé
¢asti nakladd, jelikoz se predpoklada, ze k uplné tthrad€ budou vyuzity i vlastni zdroje
klienta, rodinnych pfislusniki.

Zavedeni pfispévku na péci by mélo umozZnit presnéjsi alokaci vetejnych
prostfedkil tam, kde je péfe potfebnd, nikoliv tam, kde byly v minulosti vytvofeny

kapacity (25).

1.4.1 Cil zavedeni piispévku na péci

Jak uvadi Prusa, L., podle navrhu modelu financovani socialnich sluzeb z roku 1997 je

cilem zavedeni ptispévku na péci:

e zabezpeCit svobodnou volbu zplsobu zabezpeceni sluzeb a reverzibilni piechod
od ,,pasivniho zavislého ,, pacientstvi k ,,aktivnimu klientstvi‘
e sjednotit podminky pro ziskani vetejnych prostfedkli vSemi subjekty, poskytujicimi

péci za podminek jejich registrace
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e zvysit prvek spolutcasti obCana pfi feseni jeho socialni situace
e zrusit pausalizaci pohledu na zdravotné postizené obCany a starobni diichodce

e nastartovat proces deinstitucionalizace a individualizaci péce (25).

1.4.2 Piechod na systém piispévku na péci

V systému socialni péce pred zavedenim nové pravni Gpravy existovaly davky
socialniho zabezpeceni, které byly poskytovany za obdobnym ucelem, jako ptispévek
na péci. Jednalo se o zvySeni dichodu pro bezmocnost pro pozivatele dichodl
z diichodového pojisténi, poskytované podle zakona €. 100/1988 Sb., o socidlnim
zabezpeceni ve znéni pozdéjsich predpist a piispévek pii péci osobu blizkou nebo jinou
osobu, ktery byl podle stejné pravni normy poskytovan osobam, které pecovaly
0 bezmocnou osobu nebo o dit¢ dlouhodobé téZce zdravotné postizené vyzadujici
mimotéadnou péci.

Vyse ptispévku se odvijela od Zivotnitho minima a jevila se jako nedostatecna
sohledem na skuteCnost, ze pecujici osoba byla zpravidla v produktivnim véku,
a moznost pfivydélku byla omezena. Proto vétSina rodin feSila potfebu péce o seniora
umisténim do Ustavni péce, coz bylo pro vétSinu rodin vyhodnéjsi, jelikoz se jednalo
o dotovanou sluzbu (14).

JelikoZ pred zavedenim piispévku na péci vyuzivalo socialni sluzby mnoho osob
a nové posouzeni jejich neptiznivého zdravotniho stavu by vyrazné ovlivnilo
pfechod na novy systém, bylo v zdkoné o socidlnich sluzbach upraveno nékolik
pfechodnych ustanoveni k usnadnéni transformace tohoto systému. Opatieni se tykala
osob Castecné, prevdzné a uplné¢ bezmocnych, které byly od pocatku roku 2007
povazovany za zavislé na pomoci jiné fyzické osoby ve stupni L., II., a III. Dale se
pfechodna ustanoveni tykala déti, které byly povazovéany za dlouhodobé téZce zdravotné
postizené vyzadujici mimoiadnou péc¢i. Tyto déti byly od pocatku roku 2007

povazovany za zavislé na pomoci jiné fyzické osoby ve IIl. stupni. Poslednim okruhem
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osob, k nimz se opatieni vztahovala, byli ptijemci piispévku pii péci o osobu blizkou

(25).

1.4.3 Aktudlni zmény tykajici se prispévku na péci

Od 1. srpna 2009 nabyla ucinnosti novela zdkona o socidlnich sluzbach.
Od tohoto data se zvySuje piispévek na pééi pro klienty ve IV. stupni zavislosti
z 11 000 K¢ na 12 000 K¢ mési¢né, a to pro osoby mladsi 18 let i pro dospélé osoby.

Od 1. srpna také dochazi k tpravé podminek pro vznik naroku na piispévek
na péci pro osoby do 18 let, a to tak, ze se snizuje pocet tkont, které zakladaji narok
na pfiznani piispévku na péci u osob do 18 let véku. Tim bude umoZznéno, aby na tento
ptispévek dosahly i déti chronicky nemocné.

Od 1. ledna 2010 se méni zptisob vyplaty prispévku na péci v 1. stupni zavislosti
u osob starSich 18 let. Nové se zavadi tzv. kombinovany zptsob vyplaty piispévku,
jehoz vyse (2000 K¢&) ziistala nezménéna. Jedna polovina piispévku bude vyplacena
penézné, druha formou vécného plnéni, tzn.,, Ze bude pouzZita vyplata za pomoci
nepenéznich nosicli, které budou uplatnitelné pouze u registrovanych poskytovateld
socialnich sluzeb jako tihrada za péci. Pokud by doslo ke znevyhodnéni piijemct této
davky, napt. pokud je sluzba v daném regionu nedostupnd nebo by doslo k omezeni
neformélni péce ze strany blizkych osob, mlzZe byt piispévek na péfi na zakladé
rozhodnuti obecniho ufadu obce s rozSifenou ptlisobnosti 1 nadale poskytovan
V penézich.

Zadatel o piispévek je povinen v zadosti uvést, kym a jakym zptisobem mu bude
péce poskytovana. Pokud to neucini ani po vyzvé spravniho orgdnu, nemiZze mu
vzniknout ndrok na piispévek na péci.

Kontrola vyuzivani pfispévku na péci bude provaddéna na zéklad€é presného
vyctu okolnosti, které maji byt kontrolovany a soucasné¢ budou mit opravnéni

pracovnici k dispozici pfesny vycet ¢innosti, v kterych ptijemce vyzaduje pomoc nebo
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podporu. Kontrola se bude zaméfovat na to, zda je pfispévek na péci vyuzivan

na zajis$téni a spravné zaméteni péce (40).

VySe prispévku na péci od 1. 8. 2009 (mésicné v K¢)

stupeii zavislosti osoby mladsi 18 let | osoby starsi 18 let
I. - lehka zavislost 3000 K¢ 2 000 K¢
Il. - stf. tézka zavislost 5000 K¢ 4 000 K¢
Il - tézka zavislost 9 000 K¢ 8 000 K¢
IV. - Gplna zavislost 12 000 K¢ 12 000 K¢

1.5 Druhy socidlnich sluZeb

Socialni sluzby nabizeji pomoc a podporu lidem v nepfiznivé socidlni situaci,
a to formou, ktera zarucuje zachovani lidské distojnosti, cti individualni lidské potieby
a zéaroven posiluje schopnost jednotlivce zaclenit se do spolecnosti v jeho pfirozeném
socialnim prostfedi.

Zakon definuje jednotlivé druhy socidlnich sluZeb stanovenim ucelu, vymezenim
okruhu osob a vy¢tem zékladnich ¢innosti, kterymi je urcen obsah dané socialni sluzby.
Podle § 32 zdkona o socialnich sluzbach lze podle cile a zamétfeni socidlni sluzby
rozdélit do 3 zékladnich skupin:

a) socialni poradenstvi
b) sluzby socialni péce

¢) sluzby socialni prevence (39).
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1.5.1 Socidlni poradenstvi

Socialni poradenstvi ma v systému socidlnich sluzeb specifickou pozici. Muze
byt poskytovano ve dvou formach, a to jako zakladni nebo jako odborné socidlni

poradenstvi (11).

Zakladni socialni poradenstvi

Kazdd osoba ma narok na bezplatné poskytnuti zékladniho socialniho
poradenstvi, které se tykd moznosti feSeni neptiznivé socialni situace nebo zpisobl
jejiho ptredchazeni. Zakladni socialni poradenstvi je obsazeno ve vSech druzich
socialnich sluzeb jako zakladni ¢innost, kterou jsou poskytovatelé socidlnich sluzeb

povinni vzdy zajistit (39).

Odborné socialni poradenstvi

Odborné socialni poradenstvi se orientuje na specifické potieby jednotlivych
okruhti sociédlnich skupin osob. Je poskytovano v obCanskych poradnéach, poradnéch pro
seniory, manzelskych a rodinnych poradnach, poradnach pro osoby se zdravotnim
postizenim apod. Odborné poradenstvi zastfeSuje 1 socialni praci s osobami, jejichz
zpiisob Zivota mlZe vést ke konfliktu se spolecnosti. V ramci ¢innosti odbornych

poraden je zajist'ovano pujcovani kompenzaénich pomucek (11).

1.5.2 Sluzby socidlni péce

Zakon 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach definuje druhy socidlnich sluzeb
podle jejich ucelu a vymezuje okruh osob, pro ktery je dana socialni sluzba urcena.
Kazdy druh socialni sluzby je v zdkoné¢ vymezen souborem zakladnich ¢innosti, které
jsou nedilnou soucasti dané sluzby, proto jsou poskytovatelé sluzeb povinni vzdy tyto
zakladni Cinnosti zajistit (39).

U nekterych druhii socidlnich sluzeb mohou byt zékladni ¢innosti stejné, 1isi se

ale v rozsahu a zaméfeni jednotlivych tkond, které jsou uvedeny v provadéci vyhlasce
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u kazdého druhu socialni sluzby.

Sluzby socialni péCe zahrnuji takové druhy socidlnich sluzeb, které napoméahaji
potfebnym osobam zajistit fyzickou a psychickou sobéstacnost. Jsou poskytovany
Vv domécim prostiedi i1 v zafizenich socidlnich sluzeb. Jejich cilem je umoznit osobdm
zapojit se Vv co nejvyssi mozné mife do bézného zivota nebo jim zajistit distojné
prostiedi a zachazeni v ptipadech, kdy to vyZaduje nepiizniva socialni situace (11).

Zahrnuji Sirokou Skalu nésledujicich sluzeb:

Osobni asistence

Osobni asistence terénni sluzba poskytovana osobam Se snizenou sobé&stacnosti
z divodu veéku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, jejichz situace
vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje bez Casového omezeni,

v pfirozeném socialnim prostedi osob a pii ¢innostech, které osoba potiebuje (39).

Pecovatelska sluzba

Pecovatelské sluzba je terénni nebo ambulantni sluzba jiz tradicné poskytovana
osobam se snizenou sobésta¢nosti z divodu véku, chronického onemocnéni nebo
zdravotniho postiZzeni a rodindm s détmi, jejichZ situace vyzaduje pomoc jiné fyzické
osoby. Pecovatelskou sluzbou jsou zajistovany jednotlivé ukony v pfedem dohodnutém

Casovém Useku zejména v domacnostech osob nebo v zafizenich socialnich sluzeb (39).

Tisnova péce

Tisnova péce je terénni sluzba, kterou se poskytuje nepietrzitd distan¢ni hlasova
a elektronicka komunikace s osobami, které jsou v dusledku snizené sobéstacnosti
vystaveny stalému vysokému riziku ohroZeni zdravi nebo Zivota v piipadé¢ nahlého

zhorseni jejich zdravotniho stavu nebo schopnosti (11).

Priivodcovské a predcitatelské sluzby

Privodcovské a predcitatelské sluzby jsou terénni nebo ambulantni sluzby
poskytované osobam, jejichz schopnosti jsou snizeny z diavodu véku nebo zdravotniho
postiZeni v oblasti orientace nebo komunikace, a napomaha jim osobné si vyfidit vlastni

zalezitosti. Sluzby mohou byt poskytovany téz jako soucast jinych sluzeb (39).
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Podpora samostatného bydleni

Podpora samostatného bydleni je terénni sluzba poskytovand osobam
se snizenou sobéstacnosti z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického
onemocnéni, vcetné dusevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné

fyzické osoby. Cilem sluzby je podpora osob, které ziji ve vlastni domacnosti (11).

Odlehcovaci sluzby

Tyto sluzby mohou byt vyuzivany osobami se snizenou sobéstac¢nosti z diivodu
veku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, o které jinak pecuje rodina
nebo jiné osoby, a to v jejich domacnosti. Cilem této sluzby je umoznit pecujici osobé
nezbytny odpocinek (39).

Tato sluzba muze byt poskytovana napi. v dobé, kdy musi pecujici osoba
nastoupit do zdravotnického zatfizeni uUstavni péfe nebo na lazensky pobyt. Sluzba

neposkytovana na piechodnou dobu (11).

Centra dennich sluzeb
Centra dennich sluzeb poskytuji ambulantni sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu veéku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni,

jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby (39).

Denni stacionare

Denni stacionafe poskytuji ambulantni sluzby osobam se snizenou sobéstacnosti
zdbvodu veéku nebo zdravotniho postizeni a osobam s chronickym duSevnim
onemocnénim, jenz potiebuji pravidelnou pomoc v oblasti osobni péce
a sobé&staCnosti, vcetné posilovani jejich samostatnosti. Sluzba je poskytovéna

Vv pribéhu dne, klient se vraci do vlastniho domaciho prostiedi (11).

Tydenni stacionare

V tydennich stacionafich se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji
sniZzenou sobéstacnost z divodu véku nebo zdravotniho postizeni, a osobam
s chronickym duSevnim onemocnénim, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné

fyzické osoby (39).
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Tyto sluzby jsou poskytovany v pracovnich dnech, ve dnech pracovniho klidu

klienti zGstavaji ve vlastnim domacim prostiedi (11).

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

V domovech pro osoby se zdravotnim postizenim se poskytuji pobytové sluzby
osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postiZzeni, jejichz
situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby (39).

Tyto sluzby zabezpecuji komplexni, vétSinou trvalou péci. Pobyt v zatizeni

nahrazuje domaci péci (11).

Domovy pro seniory

Domovy pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam se sniZzenou
sobéstacnosti zejména z divodu vyssiho veku, které potiebuji pravidelnou pomoc
V oblasti sobéstacnosti a osobni péce. Nepiizniva socidlni situace jim nedovoluje Zzit
ve vlastnim domacim prostfedi, pobyt v domov¢ jim toto prostiedi nahrazuje (11).

V domovech pro seniory je poskytovana komplexni péce, ktera zahrnuje
ubytovani, uklid, prani pradla, zajiSténi celodenni stravy, pomoc pti zvladani béznych
ukonii péfe o vlastni osobu, socialné terapeutické c¢innosti, aktivizacni cinnosti,
zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim a pomoc pii uplatiovani prav

a opravnénych zajmi (37).

Domovy se zvlastnim rezimem

V domovech se zvlaStnim reZimem se poskytuji pobytové sluzby osobam, které
maji sniZzenou sobéstacnost z divodu chronického dusevniho onemocnéni nebo
zavislosti na navykovych latkdch, a osobam se stafeckou, Alzheimerovou demenci
a ostatnimi typy demenci, které maji sniZenou sobéstatnost z divodu téchto
onemocnéni, jejichZ situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Rezim v
téchto zafizenich pii poskytovani socialnich sluzeb je pfizplisoben specifickym
potiebam téchto osob (39).

Domovy mohou poskytovat specializovanou pomoc jednomu okruhu osob nebo

mohou zajistovat sluzby osobam s n¢kolika obdobnymi typy onemocnéni (11).
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Chranéné bydleni

Chranéné bydleni je pobytovd sluzba poskytovana osobam Se snizenou
sobéstacnosti z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni, vcéetné
dusevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné
bydleni ma formu skupinového, poptipadé¢ individualniho bydleni (39).

Tato sluzba umoznuje klientim relativné samostatny zivot v prostfedi vlastni
domaécnosti v bytech spravovanych poskytovatelem, které¢ jsou zpravidla soucasti bézné

zastavby (11).

Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich ustavni péce

Ve zdravotnickych zafizenich tstavni péce se poskytuji pobytové socidlni sluzby
osobam, které¢ jiz nevyzaduji ustavni zdravotni péci, ale vzhledem ke svému
zdravotnimu stavu nejsou schopny se obejit bez pomoci jiné fyzické osoby a nemohou
byt proto propusStény ze zdravotnického zafizeni ustavni péce do doby, nez jim je
zabezpeCena pomoc osobou blizkou nebo jinou fyzickou osobou nebo zajisténo
poskytovani terénnich nebo ambulantnich socidlnich sluzeb anebo pobytovych

socialnich sluzeb v zatizenich socialnich sluzeb (39).

1.5.3 Sluzby socidlni prevence

Sluzby socialni prevence jsou takové druhy socialnich sluzeb, jejichz cilem je
napomahat osobam ohroZenym socidlnim vylou¢enim piekonat jejich nepfiznivou
socidlni situaci a chranit tak spolecnost pied vznikem a pusobenim nezadoucich
socialnich jevll. Zamétuji se na osoby, jejichz nepiizniva socidlni situace je zplisobena
krizovou socidlni situaci, Zivotnimi navyky a zplisobem Zivota vedoucim ke konfliktu
se spolecnosti, socidlné znevyhodiiujicim prostfedim a ohroZenim prav a zajmi

zpusobenym trestnou ¢innosti jiné osoby (11).

Rana péce

Rana péce je terénni nebo ambulantni sluzba poskytovana ditéti a rodi¢im ditéte

31



do veéku 7 let ditéte, které je zdravotné postizené nebo jehoz vyvoj je ohrozen
v disledku nepiiznivé socialni situace. Sluzba se orientuje na podporu rodiny a podporu

vyvoje ditéte, pfi¢emz zohlednuje jeho specifické potieby (11).

Telefonicka krizova pomoc
Telefonicka krizova pomoc je terénni sluzba poskytovana na pfechodnou dobu
osobam, které se nachazeji v situaci ohrozeni zdravi nebo zivota nebo v jiné obtizné

Zivotni situaci, kterou pfechodné nemohou fesit vlastnimi silami (39).

Tlumocnické sluzby
Tlumocnické sluzby jsou terénni nebo ambulantni sluzby poskytované osobam
s poruchami komunikace, které jsou zplsobeny ptedevSim smyslovym postizenim

a zamezuje bézné komunikaci s okolim bezpomoci jiné fyzické osoby (11).

Azylové domy
Azylové domy poskytuji pobytové sluzby na ptrechodnou dobu osobam

v nepiiznivé socialni situaci spojené se ztratou bydleni (39).

Domy na piil cesty

Domy na ptl cesty poskytuji pobytové sluzby zpravidla pro osoby do 26 let
véku, které po dosazeni zletilosti opoustéji Skolska zafizeni pro vykon Ustavni nebo
ochranné vychovy, popiipadé€ pro osoby z jinych zatizeni pro péci o déti a mladez, a pro
osoby, které jsou propustény z vykonu trestu odnéti svobody nebo ochranné lécby.
Zpusob poskytovani socidlnich sluZzeb v téchto zafizenich je ptizplisoben specifickym

potiebam téchto osob (39).

Kontaktni centra

Kontaktni centra jsou nizkoprahova zafizeni poskytujici ambulantni, poptipadé
terénni sluzby osobam ohrozenym zavislosti na navykovych latkach. Cilem sluzby je
snizovani socialnich a zdravotnich rizik, ktera jsou spojena se zneuzivanim navykovych

latek (11).
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Krizova pomoc

Krizova pomoc je terénni, ambulantni nebo pobytova sluzba na ptechodnou
dobu poskytovana osobam, které se nachéazeji v situaci ohrozeni zdravi nebo Zivota, kdy
pfechodné¢ nemohou feSit svoji nepfiznivou socidlni situaci vlastnimi silami.

Na zéklad¢ rozhodnuti o vykazani ze spole¢ného obydli nebo zakazu vstupu
do ng vydaného podle zvlastniho pravniho ptedpisu, je osobé ohrozené nasilnym
chovanim vykazané osoby nabidnuta pomoc do 48 hodin od doruceni opisu tohoto
rozhodnuti. Soucasti sluzby je v tomto piipadé koordinace pomoci poskytované organy
vetejné spravy a dalSimi pravnickymi a fyzickymi osobami osobé ohrozené utokem
(39).

Interven¢ni centra

Intervenéni centrum poskytuje pomoc osobé ohrozené ndsilnym chovanim jiné
osoby. Na zaklad¢ rozhodnuti o vykazani ze spoleéného obydli nebo zakazu vstupu
do n&j vydaného podle &. 283/1991 Sb., o Policii Ceské republiky ve znéni pozdgjsich
predpist, je osobé ohrozené nasilnym chovanim vykdzané osoby nabidnuta pomoc
nejpozdé&ji do 48 hodin od doruéeni opisu tohoto rozhodnuti intervenénimu centru (11).

Soucasti sluzby je vtomto piipadé koordinace pomoci poskytované organy
vefejné spravy a dalSimi pravnickymi a fyzickymi osobami osobé ohrozené utokem

(39).

Nizkoprahové denni centra
Nizkoprahova centra poskytuji ambulantni, poptipad¢ terénni sluzby osobam

bez piistiesi (11).

Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez

Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez poskytuji ambulantni, poptipadé
terénni sluzby détem ve véku od 6 do 26 let ohroZenym spolefensky nezadoucimi jevy.
Cilem sluzby je zlepsit kvalitu jejich Zivota pfedchazenim nebo sniZzenim socialnich
a zdravotnich rizik souvisejicich se zplsobem jejich zivota, umoznit jim Iépe se

orientovat v jejich socialnim prostiedi a vytvaret podminky k feSeni jejich neptiznivé
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socialni situace. Sluzba mutize byt poskytovana osobam anonymn¢ (39).
Sluzba nabizi moznosti traveni volného Casu v zafizeni a mize byt kombinovana

s terénni praci v pfirozeném socialnim prostiedi déti (11).

Nocleharny
Nocleharny poskytuji ambulantni sluzby osobam bez piistresi, které maji zdjem

o vyuziti hygienického zafizeni a pfenocovani (39).

Sluzby nasledné péce

Sluzby néasledné péce jsou terénni sluzby poskytované osobam s chronickym
dusevnim onemocnénim a osobam zavislym na navykovych latkach, které absolvovaly
ustavni lé¢bu ve zdravotnickém zafizeni, absolvovaly ambulantni 1é€bu nebo se ji

podrobuji, nebo osobam, které abstinuji (11).

Socialng aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi

Socidlné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi jsou terénni, popfipadé
ambulantni sluzby poskytované rodiné s ditétem, u kterého je jeho vyvoj ohrozen
v dusledku dopadt dlouhodobé krizové socialni situace, kterou rodi¢e nedokazou sami

bez pomoci piekonat, a u kterého existuji dalsi rizika ohrozeni jeho vyvoje (39).

Socialng aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postiZzenim
Jedna se ambulantni, poptipad¢ terénni sluzby poskytované osobam
vV diichodovém véku nebo osobam se zdravotnim postizenim, které jsou ohroZeny

socialnim vylou¢enim (11).

Socialné terapeutické dilny

Socidlné terapeutické dilny jsou ambulantni sluzby poskytované osobam se
sniZzenou sobéstacnosti z divodu zdravotniho postiZeni, které nejsou z tohoto divodu
umistitelné na otevieném ani chranéném trhu prace. Jejich ucelem je dlouhodoba
a pravidelnd podpora zdokonalovani pracovnich navykt a dovednosti prostfednictvim

socialné pracovni terapie (11).
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Terapeutické komunity
Terapeutické komunity poskytuji pobytové sluzby i na prechodnou dobu pro
osoby zavislé na navykovych latkdch nebo osoby s chronickym dusevnim

onemocnénim, které maji zajem o zaélenéni do bézného zivota (39).

Terénni programy

Terénni programy jsou terénni sluzby poskytované osobam, které vedou
rizikovy zptisob zivota nebo jsou timto zplUsobem zivota ohrozeny. Sluzba je urcena
pro problémové skupiny osob, uzivatele navykovych latek nebo omamnych
psychotropnich latek, osoby bez pfistiesi, osoby Zzijici v socidln¢ vyloucenych
komunitéach a jiné socialné ohrozené skupiny. Cilem sluzby je tyto osoby vyhledavat a
minimalizovat rizika jejich zplsobu Zzivota. Sluzba mulze byt osobdm poskytovana

anonymn¢ (39).

Sociélni rehabilitace

Socialni rehabilitace je soubor specifickych ¢innosti smétujicich k dosazeni
samostatnosti, nezavislosti a sobéstacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych
schopnosti a dovednosti, posilovanim navykidi a néacvikem vykonu béZznych,
pro samostatny Zzivot nezbytnych cinnosti alternativnim zplsobem vyuZzivajicim
zachovanych schopnosti, potencialii a kompetenci. Socialni rehabilitace je poskytovana
formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou pobytovych sluzeb

poskytovanych v centrech socialn¢ rehabilitanich sluzeb (39).

1.5.4 Formy poskytovani socidlnich sluZeb

Zékon o socidlnich sluzbéach rozliSuje tfi formy, ve kterych mohou byt socialni
sluzby poskytovany. Jedna se o sluzby pobytové, ambulantni a terénni (39).
Znakem pobytovych socidlnich sluzeb je poskytnuti ubytovani v zafizenich

socialnich sluzeb. Ambulantnimi socidlnimi sluzbami se rozumi druhy sluzeb,
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za kterymi osoba dochézi nebo je doprovazena ¢i dopravovéana do zafizeni socidlnich
sluzeb. Ubytovani neni jejich soucasti. Terénni socidlni sluzby jsou poskytovany
V piirozeném socialnim prostiedi osob, napf. v domacnosti nebo v mistech, kde se

osoby vzdélavaji nebo pracuji (11).

1.5.5 Zafizeni socidlnich sluzeb

Socialni sluzby jsou poskytovany v zatizenich socialnich sluzeb, kterd mohou
byt zfizovana samostatné, nebo lze provozovat spole¢né¢ dve i vice zafizeni. Kombinaci
jednotlivych druhti zafizeni je mozné zfizovat mezigenerani nebo integrovana centra

socialnich sluzeb. Zatizenimi socialnich sluzeb jsou:

centra dennich sluzeb

e denni stacionare

e tydenni stacionafe

e domovy pro osoby se zdravotnim postizenim
e domovy pro seniory

e domovy se zvlastnim rezimem

e chranéné bydleni azylové domy

e domy na pil cesty

e zafizeni pro krizovou pomoc

e nizkoprahova denni centra

e nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez
e nocleharny

e terapeutické komunity

e socialni poradny

e socidlné terapeutické dilny

e centra socialné-rehabilitacnich sluzeb

e pracovi$té rané péce

36



e intervenéni centra (11).

1.6 Poskytovatelé socidalnich sluZeb

Podle zdkona o socidlnich sluzbach jsou poskytovateli socidlnich sluzeb
pfi splnéni podminek danych touto normou uzemni samospravné celky a jimi zfizované
pravnické osoby, dalsi pravnické osoby, fyzické osoby, ministerstvo prace a socialnich

véci a jim zfizené organizacni slozky statu (39).

1.6.1 Ministerstvo prdce a socidlnich véci

MPSV ftidi a kontroluje vykon statni spravy v oblasti socialnich sluzeb,
za Ucasti zastupcli poskytovatell a uzivateli zpracovava stiednédoby néarodni plan
rozvoje socialnich sluzeb, poskytuje dotace na provoz a rozvojové ¢innosti v socidlnich
sluzbach, spravuje informacni systém k pifispévku na péci, posuzuje stupen zavislosti
zadatele o prispévek v odvolacim fizeni. TéZ spravuje a zvetejiiuje celostatni registr
poskytovatell socidlnich sluzeb, stanovi standardy kvality socidlnich sluzeb, rozhoduje
o akreditacich k provadéni inspekci kvality socidlnich sluzeb a podili se na thradé
nakladl inspekce, zfizuje akreditacni komisi, kterd je poradnim organem
pro pfidélovani akreditaci ve vzdélavani .

MPSYV je poskytovatelem socialnich sluzeb v péti zatizenich:

e Ustav socialni pé&e pro zrakové postizené v Brné- Chrlicich

e Ustav socialni pé&e pro télesné postizenou mladez Zbiich

e Ustav socialni pé&e pro t&lesné postizenou mladez v Brn& — Kralové Poli
e Diagnosticky tstav socidlni péce v Tloskové

e Ustav socialni pé&e pro t&lesné postizené Hrabyné (27).
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1.6.2 Krajské uiady a kraje

Krajské ufady Vv pfenesené puasobnosti vykonavaji statni spravu, v odvolacim
fizeni rozhoduji o pfiznani prispévku na péc¢i, rozhoduji o registraci poskytovatelli
socialnich sluzeb a vedou registr poskytovatelii. Pokud poskytovatel socialnich sluzeb
ukoncil poskytovani socidlnich sluzeb z diivodu zruSeni registrace nebo vyprSeni jeji
platnosti, popfipadé z jiného diivodu a osoby, kterym byly tyto sluzby poskytovany, se
nachazeji v bezprostfednim ohrozeni svych prav a zajmi, zajiStuje poskytnuti
socialnich sluzeb krajsky utfad. Dale krajsky ufad kontroluje dodrzovani povinnosti
a vede fizeni o spravnich deliktech poskytovatel socialnich sluzeb.

Kraj v samostatné pusobnosti zpracovava stiednédoby plan rozvoje socialnich
sluzeb na zaklad¢ zjisténé potiebnosti socialnich sluzeb, zajist'uje dostupnost informaci,
spolupracuje s obcemi a jinymi kraji pii zprostiedkovani potiebné pomoci. Poskytuje

dotace na provoz registrovanych poskytovatelti socialnich sluzeb.

1.6.3 Obecni uiad obce s rozsifenou pitsobnosti a obec

Obecni ufad obce S rozsifenou plisobnosti vykonava statni spravu v pienesené
pusobnosti. Rozhoduje o pfiznéni ptispévku na péci na zaklade socidlniho Setieni, které
vykonava a nasledné ptispévek na péci vyplaci. Pokud je na zakladé rozhodnuti soudu
do zatizeni socidlnich sluzeb umisténo dité, stanovi tthradu za stravu a péci. Zajistuje
poskytnuti socidlni péce osobe, kterou by neposkytnuti sluzby ohrozilo na Zivoté nebo
na zdravi. Obec v samostatné plisobnosti zjistuje potieby socidlnich sluzeb na svém
uzemi, spolupracuje s jinymi obcemi a kraji pii zprostfedkovani pomoci a kontaktu
mezi poskytovatelem a uzivatelem a poskytuje dotace registrovanym poskytovatelim

socialnich sluzeb (27).
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1.6.4 U¥ady prdce

Lékarska posudkova sluzba uradii prace provadéla vysetfeni zdravotniho stavu
zadatelll o pfispévek na péci, coz spolu se socidlnim Setfenim slouzi jako podklad
pro stanoveni stupné zavislosti. Vysledek sdélovala prislusnému obecnimu afadu (27).

Od 1. 7. 2009 doslo z uspornych divodu ke slouceni 1€katské posudkové sluzby
CSSZ a tato povinnost piechazi na lékaiskou posudkovou sluzbu OSSZ (30).

1.6.5 Nestdtni neziskové organizace

Vyznamnym subjektem poskytovani socialnich sluZeb jsou nestatni neziskové
organizace, které vznikaly jako pravnické osoby od roku 1990, do této doby nebylo
poskytovani socidlnich sluzeb nestatnimi subjekty mozné. V soucasnosti diky
legislativnimu vyvoji v 90. letech mohou mit poskytovatelé¢ socidlnich sluZzeb pravni
formu obcanského sdruzeni, obecné prosp&$né spolecnosti nebo cirkevni pravnické
osoby. Nadace mohou cinnost poskytovatelit socialnich sluzeb pouze financovat,

nemohou vSak samy sluzby poskytovat (14).

1.6.6 Ostatni poskytovatelé socidlnich sluZeb

Vedle nestatnich neziskovych organizaci, které realizuji své ¢innosti, anizZ sleduji
zisk jako hlavni cil svého snazeni, jsou realizovany podnikatelské sluzby. Vznikla sit’
podnikatelskych zafizeni, kterd poskytuji socidlni sluzby podle finan¢nich moZnosti
a potieb klienta a jeho rodiny. Tyto sluzby jsou tedy urceny predevsim tém, kteii si je
mohou zaplatit (15).

Poskytovateli socialnich sluzeb mohou byt vedle organizaci v CR také fyzické

osoby za podminek stanovenych zakonem (39).
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Pokud pomoc poskytuje osoba blizka nebo jina fyzicka osoba, kterd pecuje o své
blizké v domécim prostfedi, neni povaZzovéana za poskytovatele socidlnich sluzeb, tudiz

se nevyzaduje registrace (23).

1.7. Registrace poskytovatelii socidlnich sluZeb

Z nového zdkona o socidlnich sluzbach vyplyvad povinnost kazdého
poskytovatele socialnich sluzeb registrovat se na ptislusSném krajském ufrad¢.

Nova koncepce socialnich sluzeb vychazela z piredpokladu, Ze socidlni sluzby
budou poskytovany ptedevsim nestatnimi subjekty. Pfed pfijetim zédkona o socialnich
sluzbach neexistovala zadna uprava, ktera by predestiela pozadavky na odbornou
zpusobilost persondlu, prostory, v kterych se socidlni sluzby poskytuji a na kvalitu
poskytovanych sluzeb. Pravidla pro poskytovani sluzeb nestidtnimi subjekty nebyla
stanovena. K vyrazné zméné doslo az s novym zakonem o socidlnich sluzbach.

Socialni sluzby lze tedy poskytovat jen na zaklad¢ opravnéni k poskytovani
socialnich sluzeb, které je vydano na zékladé¢ rozhodnuti o registraci, jez vydava
ptislusny krajsky ufad. Krajsky Gfad vede také registr poskytovatelll socialnich sluZeb,
jehoz spravcem V elektronické podobé je MPSV (14).

Registr poskytovatell socidlnich sluzeb je aktualni seznam vsech poskytovateld
socialnich sluzeb na tzemi CR. Uelem registru je ziskani ucelenych informaci
o jednotlivych poskytovatelich, druzich socidlnich sluzeb a jejich dostupnosti. Pouze
registrovani poskytovatel¢ maji pravo Zadat o dotaci a povinné podstupuji inspekci

poskytovanych socialnich sluzeb (11).
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1.7.1 Podminky registrace
Podminky registrace stanovuje § 79 zakona o socialnich sluzbach takto:

e podani pisemné zadosti o registraci na prisluSném krajském uradée

e Dbezuhonnost a odborna zpisobilost vSech fyzickych osob, které budou pfimo
poskytovat socialni sluzby

e zajisténi hygienickych podminek, pokud jsou sluzby poskytovany v zatizenich

e Vlastnické nebo jiné pravo k objektu nebo prostoram, v nichz budou socialni sluzby
poskytovany

e 7ajisténi materidlnich a technickych podminek odpovidajicich druhu poskytovanych
socialnich sluzeb

¢ namajetek zadatele nebyl prohlasen konkurz (39).

Zadost o registraci musi obsahovat i idaje o poskytovanych socialnich sluzbach, jako je
nazev nebo misto poskytovani socidlnich sluzeb, jejich druhy, cilovou skupinu,
pro kterou je sluzba urcena, jakym zptsobem bude socidlni sluzba realizovana, s jakym
persondlnim zajiSténim bude pracovat, kapacita poskytovanych socidlnich sluzeb,

zpusob zajisténi zdravotni péce a finan¢ni rozvaha k zajisténi provozu (25).

1.7.2 Povinnosti poskytovatelit socidlnich sluZeb

Povinnosti poskytovatelii socidlnich sluzeb jsou stanoveny zdkonem o socialnich
sluzbach. Vychazi z nich formulace standardl kvality socidlnich sluzeb. Poskytovatelé

socialnich sluzeb jsou povinni:

e zajiStovat dostupnost informaci vztahujicich se k poskytovanym sluzbam, ato

zpusobem srozumitelnym pro v§echny osoby
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e informovat zajemce o socialni sluzbu pro néj srozumitelnym zpisobem o vSech
povinnostech vyplyvajicich ze smlouvy o poskytovani socidlnich sluzeb, o zptisobu
jejich poskytovani a o thrad¢ za tyto sluzby

e vytvafet takové podminky, které umozni pii poskytovani socidlnich sluzeb
napliovat lidské a obcanské prava a zamezi stfetiim z4jmu uzivatell a poskytovatelil
socialnich sluzeb

e zpracovat vnitini pravidla zajisténi poskytované socialni sluzby, v¢etné pravidel pro
uplatnéni oprdvnénych z4jmi osob, zpracovat vnitini pravidla pro podédvani
a vyfizovani stiznosti osob, kterym se poskytuji socialni sluzby

e planovat a hodnotit pribéh socialni sluzby za ptitomnosti osob, kterym se socialni
sluzby poskytuji, nebo jejich zakonnych zastupci

e Vést evidenci zadatell o socialni sluzbu

e dodrzovat standardy kvality socialnich sluzeb

e Uzaviit smlouvu o poskytnuti socialni sluzby (39).

Pokud poskytovatel socidlnich sluzeb zavazné porusi své povinnosti a v disledku
toho mu byla uloZena sankce za spravni delikt nebo nespliiuje standardy kvality
poskytovanych sluzeb a tento nedostatek neodstranil, mliZe registrujici organ registraci
zrusit. Tento krok lze chéapat jako nastroj k ochrané klientli a jejich z4jmi tak, aby
nedochazelo k poruSovani jejich prav. V ptipadé€, Ze se sdm poskytovatel socialnich

sluzeb rozhodne svou ¢innost ukonéit, miize zazadat o zruSeni registrace (14).

1.7.2.1 Smlouva o poskytovani socidlnich sluZeb

Poskytovani socialnich sluzeb je podle zdkona o socialnich sluzbach zalozeno
na smluvnim principu. Smlouva musi byt uzaviena v pisemné podob¢, s vyjimkou
ptipadd, kdy to neni mozné (napf. krizové intervence) nebo v piipade€, kdy by byl tento

krok kontraproduktivni (nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez). Poskytovatel ma
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povinnost smlouvu se zajemcem sluzbu uzaviit. Smlouva musi vzdy obsahovat tyto

nalezitosti:

e o0znaceni smluvnich stran

e druh socialni sluzby, ktera ma byt poskytovana

e rozsah ¢innosti a tkontl v rdmci poskytovani socidlni sluzby

e misto a ¢as poskytovani socialni sluzby

e Vysi a zpusob uhrady za poskytnuti socialni sluzby

e Ujednani o dodrzovani vnitinich pravidel stanovenych poskytovatelem
e vypovédni divody a vypovédni lhiitu

e dobu platnosti smlouvy (23).

Ze zakona o socialnich sluzbach vyplyva, Ze pro uzavirani smlouvy a pro pravni vztahy,
které z ni vznikaji, se pouziji ustanoveni obcanského zédkoniku. Piipadné spory se budou
fesit pied obecnymi soudy (39).

Matousek hodnoti zavedeni povinnosti uzaviit smlouvu o poskytovani sluzeb
velmi pozitivné, jelikoz dochdzi k posileni postaveni klienta sluzeb jako zédkaznika.
Také vztah mezi poskytovatelem sluZzeb a jejich pifijemcem bude piehlednéjsi, coz se

vvvvv

uzavirani smluv mtize celou situaci zprihlednit a vnést do ni vice pravni jistoty (14).

1.7.3 Inspekce socidlnich sluZeb

Jednd se o ndastroj ochrany klientd ze strany statu. Inspekce znamenaji
pro poskytovatele socidlnich sluZeb statni kontrolu registratnich podminek, plnéni
povinnosti poskytovatele a dodrzovani standardd kvality socidlnich sluzeb. Inspekce je
provadéna specializovanymi odborniky s pfislusSnym vzdélanim podle metodiky
inspekcei socialnich sluzeb (9).

Inspekci poskytovani socidlnich sluzeb provadi u registrovanych poskytovatelt
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socialnich sluzeb krajsky urfad. U poskytovatelii, jejichz zakladatelem nebo
ziizovatelem je kraj, vykonava inspekci MPSV. Jednotlivé inspekce provadi inspekcéni
tym, ktery je tficlenny, pfiCemz alesponl jeden z inspektori musi byt zaméstnancem
kraje, event. MPSV. Inspektor nesmi byt v pracovnépravnim vztahu k zZadnému
z poskytovatelt v kraji, v némz provadi inspekcei (39).

Ptredpokladem kvalitniho a nestranné¢ho provedeni inspekce je vysokd moralka
a odpovédnost inspektort,, jelikoz zakon o socidlnich sluzbach neupravuje jejich
odbornou zpusobilost, kvalifika¢ni pfedpoklady ani systém akreditaci (9).

Novela zédkona o socidlnich sluzbach umoziuje flexibilitu kontrol na zakladé
oddéleni kontroly registraénich podminek a inspekce kvality. Krajské trady budou
ucelové provadét kontrolu zdkladnich povinnosti poskytovatelli socidlnich sluzeb
a inspekce kvality se bude moci vice zamétit na dodrzovani prav a opravnénych z4jmui

uzivatelt socialnich sluzeb (40).

1.8 Financovani socidlnich sluZeb

Zpusob financovani socialnich sluZzeb upravuje zdkon o socialnich sluzbach,
ktery stanovi, ze poskytovatelim socialnich sluzeb, kteti jsou zapsani v registru, se
poskytuje dotace ze statniho rozpoctu na zajisténi poskytovani socialnich sluzeb (39).

Tato koncepce pfinasi zrovnopravnéni poskytovatell socialnich sluzeb, protoze
o dotaci musi zadat kazdy poskytovatel socidlnich sluzeb. Jednd se o zasadni zménu,
nebot’ pfed platnosti zdkona o socialnich sluzbach musel o dotaci zddat pouze nestatni
subjekt (14).

Systém financovani socidlnich sluzeb je v souasnosti limitujicim faktorem
jejich rozvoje. VSude v Evropé jsou socialni sluzby spolufinancovany stdtem, nebo jsou
zafazeny do pojistnych systémill. V zahrani¢i je pfednostné uplatiiovan princip ,,dotace
na hlavu,” coz znamena posileni pfijmu osoby, kterd podle posouzeni odborné komise

sluzby potiebuje. Tak je podporovéna suverenita jedince, kterysi vybird z nabidky
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sluzeb a vytvafti se tak koupéschopna poptavka a konkurence, pficemz stat kontroluje
urceni naroku osoby, kvalitu poskytovatele, ekonomickou pfiméienost i rovnopravny
piistup poskytovateli socialnich sluzeb k vefejnym prostfedktim (20).

Sembdner uvadi, ze trh je vyraznym zdrojem svobody volby, svobody
ve vybéru, osobni svobody a lidskych prav. Poskytovatelé socidlnich sluzeb ptisobi
Vv prosttedi, které je ovlivnéno spotfebou a potiebou sluzby, ale soucasné i1 kvalitou,

ktera pfinasi konkuren¢ni vyhody skute¢né kvalitnim poskytovateltim socidlnich sluzeb

(29).

1.8.1 Zdroje financovdni socidlnich sluzeb

Pro financovani socialnich sluzeb je charakteristické vicezdrojové financovani.
Molek uvadi, ze financovani socialnich sluzeb zavisi na mnoha faktorech, které souvisi
se sluzbou samou (produktem) 1 jejim poskytovatelem (pravni formou organizace

poskytujici socialni sluzby). Za zdroje piijmu lze povazovat tyto:

e dotace ze statniho rozpoétu

e dotace z rozpoctu obci, mést regionli

e prostfedky z programt Evropskych spolecenstvi
e piispévky zfizovatell

e (hrady od klientt

e uhrady z vefejného zdravotniho pojisténi

e dary

e vedlejsi hospodaiska a mimotradna ¢innost (20).
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1.8.2 Socidlni sluZby poskytované bez tihrady

Zakon o socialnich sluzbach stanovi, které sluzby jsou poskytovany bez uhrady.
Jedna se o socidlni poradenstvi, ranou péci, telefonickou krizovou pomoc, tlumoc¢nické
sluzby, krizovou pomoc, sluzby nasledné péce, socialn¢ aktivizacni sluzby pro rodiny
s détmi, pro seniory i osoby nezdravotnim postizenim, terénni programy, socidlni
rehabilitaci, socidlni sluzby v kontaktnich centrech a nizkoprahovych zatfizenich pro déti

a mladez a socialn¢ terapeutickych dilnach (14).

1.8.3 Socidlni sluzby poskytované za vihradu

Socidlni sluzby poskytované za thradu jsou stanoveny zakonem o socidlnich

sluzbach a lze je rozdélit do tii skupin:

Pobytové sluzby

Jedna se o socialni sluzby poskytované v tydennich stacionatich, v domovech
pro osoby se zdravotnim postiZenim, pro seniory, v domovech se zvlaStnim rezZimem,
Vv chranéném bydleni, ve zdravotnickych zatizenich ustavni péce a v centrech socialné
rehabilitacnich sluzeb, kde se hradi ubytovani, strava a poskytovana péce ve sjednaném
rozsahu (14).

Financovani pobytovych sluzeb je v sou€asnosti zalozeno na platbach uZivatel

socialnich sluzeb, statnich dotacich a platbach z vetejného zdravotniho pojisténi (20).

Asistencni sluzby
Tyto socialni sluzby zahrnuji osobni asistenci, pecovatelskou sluzbu, tisniovou
péci, privodcovske a predcitatelské sluzby, podporu samostatného bydleni, odlehcovaci

sluzby, sluzby v centrech dennich sluzeb a dennich stacionafich, kde se hradi zakladni

¢innosti v rozsahu stanoveném smlouvou.

46



Azylové sluzby

Jedna se o sluzby poskytované v azylovych domech, domech na pil cesty
a v terapeutickych komunitach, kde se hradi za ubytovani a stravu a za poskytovani
socialnich sluzeb v socidln¢ terapeutickych dilndch opét v rozsahu stanoveném
smlouvou (14).

Financovani asisten¢nich i azylovych sluzeb stoji na platbach uzivateli téchto

socialnich sluzeb a statnich dotacich (20).

1.9 Pracovnici v oblasti socidlnich sluzeb

Pted pfijetim zdkona o socialnich sluZzbach neexistovala pravni norma, ktera
by upravovala postaveni pracovnikli v socialnich sluzbach.
Zakon o socialnich sluzbach déli odborné pracovniky v socidlnich sluzbach
do téchto kategorii:
e socialni pracovnici
e pracovnici v socialnich sluzbach
e zdravotnicti pracovnici

e pedagogiéti pracovnici (39).

1.9.1 Predpoklady pro vykon povolani socidlniho pracovnika

Jako velmi vhodné se jevi stanoveni pfedpoklada pro vykon povolani socialniho
pracovnika, protoze je timto zplisobem umoznéno zachovani urCité Grovné kvality
socialnich pracovnikii. Socialni pracovnik ve vétSin€ ptipadl zprostiedkovava socialni
sluzby a pomaha osobé, ktera je potfebuje, zvolit jejich optimalni skalu (14).

Zakon o socialnich sluzbach stanovi €innosti, které socidlni pracovnik vykonava.
Jedna se o socidlni Setfeni, zabezpeceni socidlni agendy vcetné feSeni socidln¢€ pravnich

problémi v zafizenich poskytujicich sluzby socialni péce, poskytuje socidlné pravni

47



poradenstvi, analytickou, metodickou a koncep¢ni ¢innost v socialni oblasti, odborné

¢innosti v zafizenich poskytujicich sluzby socidlni prevence. Déale vykonava depistdzni

¢innost, poskytuje krizovou pomoc, socidlni poradenstvi a socialni rehabilitaci.

Zasadnimi pfedpoklady pro vykon povolani socidlniho pracovnika je zptsobilost

K pravnim tkontm, beztthonnost a zdravotni a odborna zpisobilost (39).

1.9.1.1 Odborna zpitsobilost socialniho pracovnika

Odbornou zpiisobilosti je podle zakona o socidlnich sluzbach:

vys§i odborné vzdélani ziskané absolvovanim vzdélavaciho programu v oborech,
které jsou zaméfeny na socidlni praci, socialni pedagogiku, humanitarni préci,
socialné pravni ¢innost a charitni a socialni ¢innost

vysokoSkolské vzdélani ziskané studiem v bakalarském nebo magisterském
studijnim programu zaméfeném na socidlni praci, socidlni politiku, socidlni
pedagogiku, socidlni péci nebo specialni pedagogiku

absolvovani akreditovanych vzdélavacich kurzii ve vySe uvedenych oblastech
v celkovém rozsahu nejméné 200 hodin a praxe pii vykonu povolani socialniho
pracovnika v trvani nejméné 5 let v piipadé ukonceni vysokoskolského studia
V jinych oblastech,

u manzelského a rodinného poradce vysokoSkolské vzdélani ziskané fadnym
ukoncenim studia jednooborové psychologie nebo magisterského programu
na vysoké Skole humanitniho zaméteni soucasné s absolvovanim postgradualniho
vycviku v metodach manZelského poradenstvi a psychoterapie v minimalnim
rozsahu 400 hodin nebo obdobného dlouhodobého psychoterapeutického vycviku
(39).

V Ceské republice se podafilo za velmi kratkou dobu vytvofit systém vzdélavani

V socidlni praci od urovné vys§iho odborného vzdélavani pies bakaladiské, navazujici

magisterské az po doktorské vzdélavani. Jde o vyjimku nejen ve srovnani
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S postkomunistickymi zemémi, ale i se zemémi, které maji ve vzdélavani v socidlni

praci tradici, napi. Némecko, Rakousko, Francie (8).

1.9.1.2 Dalsi vzdélavani socidalniho pracovnika

Jednim z nejvyznamnéjsich prvkl zakona o socialnich sluzbach je podle Prasi
povinnost dal§iho vzdélavani, kterymsi obnovuje, upeviiuje a doplituje svoji kvalifikaci,
jelikoz tato skutecnost vyznamnym zplsobem pfispéje ke zvySeni prestize socidlni
prace i k postaveni socidlniho pracovnika ve spolecnosti. Dalsi vzdélavani socidlnich
pracovnikil se realizuje na zéklad¢ akreditace vzdélavacich zatizeni a vzdé€lavacich
programii (25).

Akreditaci vzdélavacim zatizenim udéluje MPSV na dobu 4 let, na jeji udéleni

neni pravni narok (39).

1.9.2 Predpoklady pro vykon Cinnosti pracovnika v socidlnich sluZbdach

Podminky ¢innosti pracovnika V socidlnich sluzbach upravuje téz zékon

o socidlnich sluzbach. Podminkou c¢innosti pracovnika v socidlnich sluzbach je stejné

jako u socialniho pracovnika zpusobilost k pravnim tkontim, beztithonnost, a zdravotni

a odbornd zpusobilost. V zdkoné o socidlnich sluzbach je definovan jako ten,

kdo vykonava:

e piimou obsluznou péci o osoby v ambulantnich nebo pobytovych =zatizenich
socialnich sluzeb, ktera spocivda vndcviku jednoduchych dennich cinnosti,
sebeobsluznych ¢innostech, manipulaci s pfistroji, pomickami a pradlem, podpote
sob&stacnosti, posilovani Zivotni aktivizace, vytvafeni zdkladnich socidlnich
kontaktli a v uspokojovani psychosocialnich potieb

e zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost, kterd spociva v prohlubovani

a upeviiovani zakladnich hygienickych a socialnich navykti, manudlni zru¢nosti
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a pracovni aktivity, provadéni volnoc¢asovych aktivit, které jsou zaméfeny na rozvoj
osobnosti, z4jmt, znalosti a tvotfivych schopnosti

e pecovatelskou ¢innost v domacnosti osoby, kterd spociva ve vykonu praci spojenych
s piimym stykem s osobami fyzickymi a psychickymi obtizemi, komplexni péci
o jejich domadcnost, zajistovani socialni pomoci, provadéni socialni depistaze
pod vedenim socidlniho pracovnika, v poskytovani pomoci pfi vytvaieni socidlnich
a spoleCenskych kontakti a psychické aktivizaci a v zabezpeCeni a koordinaci

pecovatelské ¢innosti (39).

1.9.2.1 Odborna zpiisobilost pracovnika v socidlnich sluzZbdach

Odbornou zpiisobilost pro pracovnika v socidlnich sluzbach ptedstavuje:

e zakladni nebo stiedni vzdélani a absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu
pro pracovniky vykonavajici ptimou obsluznou pé¢i 0 0soby Vv ambulantnich
a pobytovych zatizenich

e stfedni vzdélani s vyucnim listem nebo ukoncené maturitni zkouskou a absolvovani
kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky vykonavajici vychovnou nepedagogickou
¢innost

e zikladni vzdélani, stfedni vzdélani s vyuénim listem nebo s maturitou nebo vyssi
odborné¢ vzdelani a absolvovani akreditovaného kvalifikaéniho kurzu

pro pracovniky vykonavajici pecovatelskou ¢innost
Pozadavky na odbornou zptsobilost pracovnikli v socialnich sluzbach nejsou tak

naro¢né¢ jako u sociadlnich pracovnikli, povinnost celozivotniho vzdélavani se

na pracovniky v socialnich sluzbach nevztahuje (14).
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1.9.3 Zdravotnicti a pedagogicti pracovnici v socidlnich sluZbdch

Podminky ¢innosti zdravotnickych a pedagogickych pracovniki jsou stanoveny
ve zvlaStnich pravnich ptedpisech, na které odkazu je zdkon o socidlnich sluzbach,
a to v zakoné ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné zpiisobilosti,

dale zdkon ¢. 96/2004 Sb., o nelékarskych zdravotnickych povolanich a zakon
¢.563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich (39).
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2. CiL PRACE

Cilem diplomové prace je zjistit problémy souvisejici s aplikaci pravni Gpravy

ptispévku na péci z pohledu zacastnénych subjektii a navrhnout jejich piipadné feseni.

Dil¢i cile prace jsou tyto:

1. Zjistit nazory jednotlivych zucastnénych subjektii (pfijemct piispévku na péci, jeho

poskytovatelll a poskytovatell socidlnich suzeb).

2. Zjistit, kjakym celim je prispévek na péci vyuzivan jeho piijemci

V jednotlivych stupnich zavislosti.
3. Zjistit, ktera socialni sluzba je ptijemctim piispévku na péci nejéastéji poskytovana.

4. Zjistit, jaky vliv na zplsob vyuziti pfispévku na pé¢i v I. stupni mize mit forma

vyplaty ptispévku (penézita nebo poukazkou).
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3. METODIKA
3.1 Metodicky postup

Pro ziskani potfebnych informaci byl zvolen kvalitativni vyzkum. Podle Hendla
kvalitativni vyzkum pouzivéd induktivni formy védeckych metod, hloubkové studium
jednotlivych pfipadi a nejriznéjsi formy rozhovort. Je orientovan na exploraci
problému a probihd nejcastéji v pfirozenych podminkach socialniho prostiedi. Je to
proces hleddni porozuméni zalozeny na riznych metodologickych zkoumanich
socialniho nebo lidského problému (6).

Cilem kvalitativniho vyzkumu je vytvofeni novych hypotéz, nového porozuméni
a vytvafeni teorie (2).

Pro sbér dat pro empirickou ¢ast prace byla pouzita metoda kvalitativniho
dotazovani a technika rozhovoru pomoci navodu. Pro tento ucel byly vytvofeny
seznamy otazek pro jednotlivé skupiny respondenti. U vSech rozhovorti byl proveden
zvukovy zaznam s naslednym pifepisem. Dale byla pouzita obsahova analyza

dokumentu a archivnich a virtudlnich dat.

3.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 19 osob. 8 Zen a 2 muZi byli v dobé vyzkumu
ptijemci pfispévku na péci. Trpéli chronickou chorobou, v jejimz dusledku u nich doslo
ke snizeni sobé&stacnosti v riizném rozsahu. V dobé vyzkumu nebyli klienty pobytového
zafizeni socialnich sluzeb. 4 Zeny a 2 muzi reprezentovali registrované poskytovatele
socidlnich sluzeb a v dobé vyzkumu pracovali v fidicich funkcich jednotlivych
organizaci. 3 Zeny byly zaméstnankynémi obecnich ufadii obci s rozsifenou ptisobnosti
a zajiStovaly agendu pfispévku na péci.

Rozhovory probihaly v obdobi od konce ¢ervna do konce cervence 2009. Pied

zahdjenim rozhovori byl od vSech dotazovanych ziskan informovany souhlas, coz
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znamena, Ze osoba se studie zucastni, pouze pokud s tim souhlasi. Piedtim musi byt
pln¢ informovéana o prubéhu a okolnostech vyzkumu (6).

Rozhovory s pfijemci piispévku na péci probihaly po ptredchozim souhlasu
Vv jejich domacnostech, prvni kontakt prob¢hl za ptitomnosti pecujici osoby nebo osoby,
kterd byla pfijemci pfispévku dobie znama. Rozhovory se zastupci poskytovatelti
socialnich sluZzeb a zaméstnanci socidlnich odborti obecnich Ufadli obci s rozsifenou
pusobnosti se uskutecnily v jejich kanceldfich. Délka rozhovori se pohybovala
Vrizném casovém rozmezi od 30 do 90 minut. Pfed zacitkem rozhovoru byli
respondenti pozadani o souhlas s pouzitim diktafonu. U vSech rozhovora byl proveden

zvukovy zaznam s naslednym piepisem.

3.3 Okruhy otazek pro respondenty

Otazky rozhovoru pro prijemce prispévku na péci

Zékladni identifikacni udaje:

Kolik je vam let? Jaké mate zdravotni problémy? Zijete sam (sama)?
1. Jak jste se dozvédél(a) o moznosti poskytnuti piispévku na péci?
2. Zjakych davodi jste zadal(a) o prispévek na péci?

3. K jakému tcelu podle vaseho nazoru piispévek na péci slouzi?

4. Je pro vas ptispévek na péci uréitym piispévkem do rozpoctu?

5. Vyuzivate péce osoby blizké nebo jiné osoby?

6. Jaké tikony osoba blizka zajist'uje, s ¢im vam pomaha, jak o vas pecuje?
7. Provadi tyto ukony za uplatu?

8. Jaky druh socialni sluzby vyuzivate?

9. Podle jakych kriterii jste si socialni sluzbu zvolil(a)?
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10. Jako ¢ast prispévku pouzivate k uhradé péce?
11. Povazujete vysi ptispévku na péci za dostateCnou?
12. Vadilo by vam, kdyby byl pfispévek na péci vyplacen Castecné formou poukazky

na socialni sluzby?

Otazky rozhovoru pro zastupce poskytovateli socialnich sluzeb

Zakladni identifikacni udaje:
Jakou organizaci zastupujete? Jaké je vaSe pracovni zatazeni? Jaké mate vzdélani? Jak

dlouh4 je vase praxe v socidlnich sluzbach?
1. Jak se divate na prispévek na péci v systému socialnich sluzeb?

2. Jakym zptsobem je podle vaseho nazoru chapan piispévek na péci ze strany jeho

prijemct?
3. Myslite si, ze ptispévek na péci umoziuje svobodnou volbu socialni sluzby?
4. Myslite si, ze ma ptispévek na péci pro jeho piijemce motivacni charakter?
5. Podporuje pfispévek na pé€i moznost samostatného rozhodovani klienta?

6. Lisi se podle vaseho ndzoru zplsob vyuZiti piispévku na péci podle jednotlivych

stupnii zavislosti?
7. Ktery druh socialni sluzby je nejvice vyuzivan a z jakého diivodu?
8. Podle jakych kriterii si klient voli zptsob péce?

9. Jak se divate na novou formu vyplaceni ptispévku na péci v 1. stupni zavislosti?
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10. Povede nepenézni forma vyplaty ¢asti prispévku na péci v I. stupni zavislosti

Kk vy$§imu vyuzivani sociadlnich sluzeb od registrovanych poskytovatela?

11. Ovlivni toto opatfeni podle vaSeho nazoru poskytovani neformélni péce rodinnymi

prislusniky?

Otazky pro zaméstnance socidlnich odbort obecnich urada obci s rozsifenou

pusobnosti

Zakladni identifikacni udaje:
Jaké je vaSe pracovni zatfazeni? Jaké mate vzdélani? Jaka je délka vasi praxe? Jaké jsou

vase pracovni povinnosti?
1. Jak se divate na ptispévek na péci v systému socialnich sluzeb?

2. Jakym zplsobem je podle vaseho ndzoru chépan piispévek na péci ze strany jeho

prijemct?
3. Myslite si, ze ptispévek na péci umoziuje svobodnou volbu socialni sluzby?
4. Myslite si, Ze ma piispévek na péci pro jeho piijemce motivacni charakter?
5. Podporuje pfispévek na pé€i moznost samostatného rozhodovani klienta?

6. Lisi se podle vaseho ndzoru zplsob vyuziti piispévku na péci podle jednotlivych

stupniil zavislosti?
7. Ktery druh socialni sluzby je nejvice vyuzivan a z jakého divodu?

8. V ¢em vidite klady a zapory budouciho systému vyplaty ptispévku na péci v I.

stupni zavislosti?
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9. Povede nepenézni forma vyplaty casti piispévku na péci v I. stupni zavislosti

Kk vy$§imu vyuzivani sociadlnich sluzeb od registrovanych poskytovatela?

10. Ovlivni toto opatfeni podle vaseho ndzoru poskytovani neformalni péce rodinnymi

prislusniky?

11. Jak Casto a jakym zplisobem je provadéna kontrola vyuzivani ptispévku na péci? Je

podle vaseho ndzoru dostate¢na?

57



4. VYSLEDKY
4.1. Vysledky rozhovori s piijemci prispévku na péci

Zakladni identifikacni udaje:

VéEk respondentli se pohyboval v rozmezi od 38 do 86 let, pfi¢emz 8 respondenti
bylo starSich nez 75 let. Péti respondentim byl pfiznan piispévek na péci v I. stupni
zavislosti, ttem v II. stupni zavislosti, jedné respondentce v III. a jedné ve IV. stupni
zavislosti. Vsichni byli pfijemci piipévku po dobu delsi nez 1 rok. Dva respondenti
bydleli sami v domé s peCovatelskou sluzbou a jedna respondentka v najemnim byté
spole¢né s manzelem. Sedm respondentt bydlelo v rodinném domé, z toho tfi spole¢né
srodinnymi piislusniky, ktefi jim zaroven poskytovali potiebnou péci. Ctyfi

respondenti bydleli sami.

Otazka €. 1:

O moznosti poskytnuti pfispévku na péc¢i byli respondenti v Sesti ptipadech
informovani lIékatem, a to bud’ praktickym, nebo Iékafem na oddé€leni nasledné péce.
Ve dvou piipadech tuto informaci ziskali od socidlni pracovnice, V dalSich dvou

ptipadech od rodinného piislusnika.

Otazka €. 2:

Duvodem zadosti o piispévek na péc¢i byla u vSech respondentt snizena
sobé&stacnost, kterd byla ndsledkem chronického onemocnéni. Sedm respondenti trpélo
onemocnénim pohybového aparatu, pfiCemZ jedna Zena byla soucasné v disledku
diabetické rethinopatie nevidomé a jeden muz uvedl jako dal§i diagn6zu onemocnéni
kardiovaskularniho systému. Dva respondenti udali jako diivod zadosti o pfispévek na
péci neurologické onemocnéni. Jednomu respondentovi byla v disledku diabetické

gangrény amputovana dolni koncetina. U vSech respondentli se jako nésledek
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chronického onemocnéni vyskytovala porucha hybnosti, kterd vedla ke snizené

sobéstacnosti v oblasti péCe o vlastni osobu a v oblasti péce o domacnost.

Otazka ¢. 3:

Osm respondenti odpovédélo, ze prispévek slouzi k uhradé socidlni sluzby,
a to konkrétn¢ k tthradé dovozu obédl, donasky nakupt, uklidu a pomoci pii péci
o vlastni osobu. Vidéli v ném moznost setrvat v domacim prostfedi pii soucasném
vyuzivani socidlnich sluzeb. Pouze ve dvou ptipadech respondenti uvedli, ze piispévek

na péci slouzi jako tthrada péce, kterou jim poskytuje osoba blizka nebo jina.

Otazka ¢. 4:

Pro osm respondentli predstavoval piispévek na péci piinos do rodinného
rozpoctu. Uvedli, ze predstavuje €astku, diky niZ mohou zcela nebo zcasti pokryt
naklady na socialni sluzby, které vyuZzivaji.

Dva respondenti (pfijemci piispévku na péci v L. stupni zavislosti) povazovali
pfispévek na péci za piinos do rozpoctu vV tom smyslu, Ze jej nevyuzili cely na thradu
potiebné péce, kterou jim z¢asti poskytovala osoba blizkd. Zbytek castky pouzili
Kk jinym ucelim, neZz bylo zadouci. Jedna respondentka velkou ¢ast piispévku pouzila

jako doplatek za léky, druhy respondent nevyuzitou ¢ast piispévku na péci spofil.

Otazka €. 5:

Péce osoby blizké vyuzivalo osm respondenti. Dvéma z nich byla péce osobou
blizkou poskytovana v plném rozsahu a Sest respondentll soucasné vyuzivalo socidlni
sluzby od registrovaného poskytovatele. Pecujici osobou byl vzdy rodinny ptislusnik.
Ve tiech piipadech se jednalo o dité, u dvou respondentii byl pecujici osobou manzel, u

dalsSich dvou vnuk a v jednom piipadé mladsi sestra piijemce ptispévku na péci. Dva
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respondenti péce ze strany osoby blizké nevyuzivali, jelikoz ovdovéli a neméli jiné

piibuzné.

Otazka ¢. 6:

Péce poskytovand osobou blizkou byla u vSech osmi respondentti, ktefi ji
vyuzivali, zaméfena na pomoc pii chodu domacnosti a nejcasteji obnasela uklid, nakup
a prani a zehleni pradla. V oblasti péce o vlastni osobu respondenti nejéastéji vyuzivali
pomoc osoby blizké pti osobni hygiené. Dvéma z dotazovanych piijemct byla péce
V plném rozsahu zajiStovdna pouze osobou blizkou, kterd snimi Zzila ve stejné
domacnosti. VSem osmi respondentim poskytovaly pecujici osoby dopravu a doprovod

k 1ékati a doprovod pfi vyfizovani ufednich zalezitosti.

Otazka €. 7:

Z deseti respondentli vyuzivalo péCe osoby blizké osm, avSak pouze dva
respondenti platili rodinnym ptislu$nikiim za poskytovanou péci. Jednalo se o pfijemce,
ktefi nevyuzivali zadné socidlni sluzby od registrovaného poskytovatele, a veSkerou
pottebnou péci jim poskytovala osoba blizka. Jednalo se o piijemce ve II. a III. stupni
zavislosti a k uhradé pouzili v obou piipadech ptispévek na péci v plné vysi. Tito
respondenti shodné uvedli, Ze ptispévek na péci slouzi jako plat za préci, kterou pro né
rodinny piislusnik vykonava. Sest respondentii za pé¢i poskytovanou ze strany osoby
blizké neplatilo. P&t z nich vyjadiilo nazor, Ze povinnosti blizkych je postarat se o ¢lena
rodiny, ktery neni sobé&stacny. Dal§im divodem byla vyse vydaji na socidlni sluzby od
registrovanych poskytovateli, které téchto Sest respondentli soucasné vyuzivalo
a prispévek na péci pouzivali K jejich uhradé. Respondentka ve IV. stupni zavislosti
uvedla, Ze vydaje na socialni sluzby jsou v jejim pfipadé tak vysoké, Ze je hradi

1 z jinych zdrojl nez z ptispévku na péci.
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Otazka ¢. 8:

Osm z deseti respondenti vyuzivalo socidlni sluzby od registrovaného
poskytovatele. Nejcastéji uvadénym druhem socidlni sluzby byla peCovatelskd sluzba,
kterou vyuzivalo v§ech osm respondentii. Tti kromé toho vyuzivali jesté sluzby osobni

asistence.

Otazka ¢. 9:
Druh socidlni sluzby si respondenti nejcastéji zvolili podle svych aktualnich
potfeb. Vyznamnou roli téZ také hrala dostupnost a cena konkrétnich ukond. Tii

respondenti pii volbé socidlni sluzby ptihlédli k doporuceni 1€kate nebo znamé osoby.

Otazka €. 10:

Osm respondentli uvedla, ze na Ghradu pottebné péce pouziva cely, nebo témér
cely ptispévek na péci.

Jedna respondentka v 1. stupni zavislosti pouzila asi 300 K¢ z ptispévku na péci
na donasku ob&dd, jinak ji veskerou potebnou péci zajist'oval bezlplatn€ manzel. Jeden
respondent v II. stupni zavislosti pouzil k zaplaceni socidlnich sluzeb asi 2 200 K¢
mésicn€. Dalsi potfebnou péfi mu zajistovala dcera s vnuckou opét bez financni

odmeény.

Otazka . 11:

Nazory jednotlivych respondentli na vysi prispévku se 1i§i. PEt z nich povazuje
vysi prispévku za dostateCcnou nebo alespoil piiméfenou svym potfebam. Péti
respondentim se jevi vySe prispévku jako nedostatecnd vzhledem k vydajim, které
souvisi s thradou socialnich sluzeb. Jedna respondentka v II. stupni zavislosti
odpovédé€la v tom smyslu, ze vySe piispévku neni adekvatni odménou za péci, kterou ji

V plném rozsahu poskytuje osoba blizka.
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Otazka ¢. 12:

Zadnému z respondenttl, ktefi jiz vyuZivali socialni sluzby od registrovaného
poskytovatele, by nepenézni forma vyplaty prispévku na péci nevadila. Uvedli, Ze
forma vyplaty pfispévku neni pro jeho vyuzivani zésadni. Vyjadiili obavy
z doprovodnych administrativnich tkont. V pifipadé nepenézni formy vyplaty by jim

vyhovoval systém kuponil v nominalni hodnot¢ jednotlivych bankovek.

4.2 Vysledky rozhovorii se zdstupci poskytovatelii socialnich sluzeb

Zakladni identifikacni udaje :

Vsichni respondenti byli zéastupci poskytovatelti socialnich sluzeb, ktefi
pracovali ve vedoucich funkcich. Jednalo se o pracovniky povétené fizenim organizace,
pficemz jeden z nich pracoval souasn¢ jako socidlni pracovnik. VSichni absolvovali
vyssi odborné nebo vysokoskolské vzdélani, dva z nich v oboru socidlni pedagogika,
Ctyfi v oboru socialni prace. Délka pifimé praxe v socidlnich sluzbach se pohybovala

Vv rozmezi od tii do jedenacti let.

Otazka ¢. 1:

Vsichni respondenti shodné odpovédéli, Ze ptispévek na péci je vhodnym
nastrojem k financovani socialnich sluzeb. Podle vétSiny ndzorG vSak zcela nesplnil
plvodni ucel, a to vtom smyslu, Ze se finanéni prosttedky vynaloZené na pfispévek
vraci zpét do systému socialnich sluzeb pouze v omezené mifre.

Pro vétsinu poskytovatelli socidlnich sluzeb piedstavuje podle nazoru vsSech
respondentl prispévek na péci také urcitou financni jistotu, a to zejména pii sou¢asném
zpusobu financovani socidlnich sluzeb.

Jeden z respondentt vidi vyhody pfispévku na péci proti puvodnimu piispévku

pfi péci o osobu blizkou ve vysi financni ¢astky a také v tom, Ze nova pravni Gprava
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zjednodusila situaci pecujicim osobam, protoze vyplata ptispévku jiz neni vazana

na celodenni fadnou péci.

Otazka ¢. 2:

Z odpovédi respondenttl vyplynulo, ze piispévek na péci je Casto ze strany jeho
piijemct cCasto chapan jako pfilepSeni k dichodu, piispeévek na Iéky, odsSkodnéni za
zdravotni stav nebo prispévek na hygienické pomucky. Podle jejich zkuSenosti jsou
ptijemci ptispévku na péc¢i dobie seznameni s Gcelem této davky a védi, na co ji mohou
pouzit.

Jeden respondent uvedl, Ze je zasadni to, zda pfijemce pfispévku vyuziva
socialni sluzby. Pokud ano, chépe prispévek na péci jako finan¢ni ¢astku uréenou
k jejich uhradé. Pokud o né&j v8ak pecuje rodinny piislusnik, nemusi tuto pomoc chapat
jako sluzbu, za kterou musi zaplatit.

Dalsi respondent vyjadfil nazor, Ze piijemci pfispévku také nahliZeji na
piispévek na péci jako na davku, kterd jim umozni 7it kvalitni Zivot a zachovat si urcity

zivotni standard, zejména pokud ziji sami.

Otazka ¢. 3

Podle nazoru vsech respondenti ptispévek na péci umoziuje jeho piijemcim
svobodnou volbu socidlni sluzby.

Podle jednoho respondenta se svobodna volba socialni sluzby tyka klientd, ktefi
jsou schopni se sami rozhodovat a vybirat si, jinak je volba druhu a poskytovatele
socidlni sluzby spiSe zalezitosti rodiny nebo opatrovnika. MoZnost vybéru je podle
vétSiny respondentii omezena tzkou Skalou nabizenych socialnich sluzeb a jejich mistni
dostupnosti. Déle mtze hrat roli finanéni, dopravni a Casova dostupnost, to znamena,
zda je sluzba dostupna napft. o vikendech.

Podle dalsi respondentky je svobodna volba socialni sluzby pti¢inou toho, Ze se

finan¢ni prostiedky vyplacené jako pfispévek na péci nevraci do systému socialnich

63



sluzeb, protoze se pfijemci mohou rozhodnout, jakym zptisobem s touto ¢astkou nalozi.

Mohou zvolit i jiny zplisob vyuziti nez na thradu socidlnich sluzeb.

Otazka ¢. 4:

VSsichni respondenti odpovédé€li v tom smyslu, ze piispévek na péci je pro jeho
piijemce urcitou motivaci.

Jeden z dotazovanych se vyjadiil v tom smyslu, Ze piispévek na péci je motivaci
pouze pro nékteré ptijemce. Zasadni je podle n¢j mentalni troven piijemce prispévku.
Motivaéni charakter ptispévku respondenti spatfuji v tom, Ze u piijemcti sniZuje pocit
zavislosti a posiluje pocit partnerstvi. Dal$i motivacni prvek spocivéa v tom, Ze pfijemci
vyzaduji v rdmci poskytovanych sluzeb urcitou kvalitu, za kterou plati.

Dalsi respondent odpoveédél v tom smyslu, Ze stale jesté mnoho klientl chape
tuto davku jako pfilepSeni k diichodu a nejsou nijak motivovani k vyuzivani socialnich
sluzeb.

Ptispévek na péci piinasi podle dvou respondentl motivaci 1 pecujicim osobam,
protoze nejsou omezeny ve vydélecné Cinnosti, nejsou omezeny pozadavkem celodenni
fadné péce a klient travi svilj ¢as v podnétném prostredi, napt. v dennim stacionafi,
pfiCemz nédklady Z vétsi Casti nebo zcela pokryje prispévek na péci. Pred novou pravni
upravou mély podle téhoz respondenta pecujici osoby pouze dv€ moznosti: zUstat
S postizenou osobou doma, vzdat se zaméstnani, pobirat sice pfispévek pi1 péci
o osobu blizkou, ale zit v jakési izolaci. Druhou mozZnosti byla tstavni péce.

Podle jiného respondenta motivuje piispévek na péci piijemce k aktivité

pti zabezpeceni toho, aby jeho potieby byly efektivné uspokojovany.

Otazka €. 5:
Podle nédzoru vSech respondenti pfispévek na péfi podporuje samostatné
rozhodovani klienta. To je opét ovlivnéno jeho mentalni urovni. Pfijemci ptispévku,

ktefi maji schopnost sami se rozhodnout, si mohou sami ur€it, jakym zplsobem
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ptispévek na péci vyuziji, ovSem v ramci moznosti danych zakonem.

Podle jednoho respondenta se ptijemce piispévku muze rozhodnout, zda zlistane
v domacim prostfedi a vyuzije péce osoby blizké nebo jiné nebo jestli vyuzije nektery
konkrétni druh socidlni sluzby. Rozhodovani o zpiisobu péce je ovlivnéno mnoha
faktory, napf. existenci osoby, kterd je ochotna o pfijemce ptispévku pecovat nebo
dostupnosti urcité socialni sluzby.

Dalsi dva respondenti uvedli, Ze schopnost samostatného rozhodovani zavisi
na osobnosti a aktivité¢ piijemce. Podle jejich nazoru zvlasté seniofi Casto podléhaji
apatii a rezignaci, jsou odevzdani a moznost samostatného rozhodovani vyuzivaji méné

nez mladsi pfijemci pfispévku.

Otazka ¢. 6:

Vsichni respondenti odpovédéli, Ze se vyuziti pifispévku na péci podle
jednotlivych stupnil zavislosti lisi.

Podle zkuSenosti jednoho z respondentti nejvice socidlni sluzby vyuzivaji osoby
S pfiznanym III. a IV. stupném zavislosti, 0 néco mén¢ osoby s II. stupném zavislosti
Ze se jednd o pomérné schopné osoby, které nepotiebuji velky rozsah péce. Socialni
sluzby od registrovanych poskytovateli vyuZzivaji v malé mife a potfebnou péci
vétSinou zajiStuje osoba blizkd, které ptijemce pfispévku na péci za poskytovanou
pomoc neplati, a tak se odkryva prostor pro vyuziti této davky jinym zptsobem, nez je
zadouci.

Podle jiného respondenta je ptispévek na péci vyuzivan efektivnéji klienty
v III. a IV. stupni zavislosti, protoze ¢im vyssi je stupenl zavislosti, tim vétsi pomoc tato
osoba potiebuje, a z tohoto divodu stoupaji naroky na péci a zaroven naklady pii jejim
poskytovani.

Dalsi respondent odpovédel, ze osoby s vyS$im stupném zéavislosti (II. a IV.
stupen) vyuzivaji piispévek na péci efektivnéji proto, Ze je k tomu jejich situace nuti.

Jejich sobéstacnost je natolik sniZena, ze je pro né¢ pomoc nezbytnd. Bud’ vyuziji pomoc
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rodiny, nebo se kombinuje péce osoby blizké a pecovatelskd sluzba, coz byva Casta
varianta. Mnohdy pfispévek na péci nestaci jeho ptijemci k Gthradé¢ poskytovanych
sluzeb a rozdil je doplacen z diachodu nebo rodinného rozpoctu. Dale se tento
respondent vyjadiil v tom smyslu, Ze si tito pfijemci 1épe uvédomuji, k cemu tato davka
slouzi, a z davodu svého zdravotniho stavu a nasledné snizené sobéstacnosti vice
vyuzivaji sluzby registrovanych poskytovateli.

Podle jednoho respondenta piijemci piispévku na péci v IIl. a IV. stupni
zavislosti Castéji nez piijemci vI. a II. stupni vyuzivaji pecovatelskou sluzbu
a asistencni sluzby nebo pobytové sluzby, coz vede k vySSimu névratu finan¢nich

prostiedkil od téchto piijemci do systému socialnich sluzeb.

Otazka ¢. 7:

péce socidlni situace, a to konkrétné¢ rodinné poméry a moznosti bydleni. VétSina
klientd chce zistat v domécim prostifedi. Vyznamnou roli potom hraje rodinné zazemi,
postoje rodiny a ochota pecovat o nesobé&stacného ¢lena.

Podle jednoho zrespondenti vétSina klientd dava ptrednost péci ze strany
blizkych osob, ale v nékterych ptipadech se z jeho hlediska nejednd o nejlepsi mozné
feSeni, zejména tehdy, pokud tento klient strdd4 nedostatkem socialnich kontakti a neni
zajistén dostatek podnétli. Tuto situaci je podle jeho ndzoru mozné feSit vysSSim
vyuZzivanim terénnich nebo ambulantnich socidlnich sluzeb.

Dalsi respondent také uvedl, Ze zplisob péce si piijemce piispévku na péci voli
podle svych potieb a cili. V pfipadé mentalné postizenych klientd Casto rozhoduje
pecujici osoba, ale hlavni je vzdy spokojenost klienta. U mentalné postizenych osob
zaCinad byt béZzna kombinace péce ze strany rodiny s urCitym druhem sociélni sluzby.

Pti vybéru socidlni sluzby hraje roli jeji kvalita, finan¢ni a dopravni dostupnost.
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Otazka ¢. 8:

Pecovatelskou sluzbu oznacili vSichni respondenti jako nejCastéji poskytovany
druh socialni sluzby. Divodem podle nich mtze byt fakt, ze je peCovatelskd sluzba
vychodiskem pro klienty, kteti zlstali sami a chtéji 1 nadale setrvat v doméacim
prostiedi.

Podle nazoru jednoho z respondenti timto divodem je i to, Ze pecCovatelska
sluzba nabizi Siroké spektrum ukonti od pomoci pfi péCi o vlastni osobu az
po aktivizaéni ¢innosti a zajist'uje aktudlni ukony pfimo v domécnostech klienti.

Dalsi resondent si mysli, Zze pecovatelskd sluzba ma na izemi naseho statu
pomérné dlouhou tradici, klienti o ni maji nejvétsi povédomi a Casto davaji jejimu

vyuziti pfednost pfed pobytovymi sluzbami.

Otazka ¢. 9:

Nova forma vyplaty piispévku na péci v L. stupni zavislosti by podle vSech
respondenti méla vést k vyS$i ndavratnosti finan¢nich prosttedkii vynalozenych
na pfispévek na péci do systému socialnich sluzeb.

Dva respondenti soucasné zastavali nazor, ze by méla byt k dispozici $ir$i sit’
socialnich sluzeb a zajiSténa lepsi dostupnost, aby piijemci pfispévku neméli problémy
s uplatnénim poukézek na socialni sluzby.

Témétr vSichni respondenti vyjadfili v souvislosti s timto opatfenim obavy

Z nariistu administrativy.

Otazka ¢. 10

Z odpovédi jednotlivych respondentt vyplyva, Ze nova forma vyplaty pfispévku
na péci v L. stupni zavislosti bude pro piijemce motivaci k vy$§imu vyuZzivani socidlnich
sluzeb od registrovanych poskytovateli.

Podle jednoho respondenta by se mohla zvysit poptavka po socialnich sluzbach a

to by vedlo ke vzniku dalSich organizaci poskytujicich socidlni sluzby.
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Situaci by podle dalsiho respondenta mohla zkomplikovat $patna dostupnost
pozadovanych socidlnich sluzeb, protoze sit' registrovanych poskytovateld je

nepravidelna, zvlasté pokud se tyka sluzeb socidlni péce.

Otazka €. 11:

Poskytovani neformalni péce by timto opatienim podle nazorti vSech
respondentli rozhodn¢ nebylo ovlivnéno v negativnim slova smyslu.

Podle nazoru poloviny respondentii pro pecujici osobu neni rozhodujici finan¢ni
poskytovala, bude v tomto pokraovat i nadale. S ostatnimi respondenty se shoduji
Vtom, Ze nepenézni forma vyplaty ptispévku povede piijemce v I. stupni zavislosti
k vysS§imu vyuzivani socialnich sluzeb a tento fakt povede ke sniZzeni narokd na pecujici

osoby.

4.3 Vysledky rozhovoru se zaméstnanci socidalnich odboru uiadii obci s rozSiienou

pusobnosti

Zékladni identifika¢ni udaje:

Vsechny respondentky byli zaméstnankynémi obecnich tfadi obci s rozsifenou
pusobnosti. Pracovaly jako samostatné referentky socidlnich odborti téchto uradi
a zajiStovaly agendu piispévku na péci, coz obnasi piijimani zadosti o prispévek na
pécCi, socidlni Setieni, rozhodnuti o pfiznéni prispévku na péci a kontrolu jeho vyuzivani.
Vsechny respondentky mély vyssi odborné vzdélani v oboru socidlni prace nebo vetejna

sprava. Délka jejich praxe se pohybovala mezi péti az deseti lety.
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Otazka ¢. 1:

Dvé z respondentek oznacily piispévek na péci jako nahradu ptispévku pii péci
o osobu blizkou. Zdiraznily fakt, ze piispévek na péci neni podminén celodenni fadnou
péci a tim je zjednoduSena situace pro pecujici osoby. Podle jedné z respondentek je
velkym pfinosem pro jeho piijemce moznost zistat v pfirozeném domacim prostiedi pii
soucasném vyuzivani terénnich nebo ambulantnich socialnich sluzeb. Jako velmi
vhodnou oznacila kombinaci neformélni péce ze strany rodiny a soucasné vyuzivani
socialnich sluzeb registrovanych poskytovatelil.

Dalsi respondentka vyjadfila néazor, ze prispévek na péci je jako nastroj
financovani socidlnich sluzeb velmi vhodny, ale hlavni nedostatek vidéla v malém
navratu finan¢nich prostfedkit do systému socidlnich sluzeb. Divodem je podle jejiho
nazoru Casté zneuzivani piispévku na péci a zaroven fakt, ze ptijemci daleko castéji
vyuzivaji péce ze strany blizkych nebo jinych osob nez socialni sluzby od
registrovanych poskytovatela.

Podle tieti respondentky by zavedeni pfispévku na péci mélo vést k dal§imu
rozvoji socialnich sluzeb. Podle jejiho nazoru by rodina méla mit vétsi zodpovédnost
viéi svym Clentim se snizenou sobéstacnosti a peCovat o né¢ bez naroku na finanéni
odménu, zejména pokud jsou soucasné zaméstnani. Alespon Cast piispévku by se méla

dostat registrovanym poskytovatellim socidlnich sluzeb.

Otazka €. 2:

Z odpovédi respondentek vyplyva, Ze ptijemci piispévku na péci jsou dostatecné
seznamovani s jeho ucelem. Déje se tak pfi podani Zadosti i pfi socialnim Setfeni, avSak
zejména piijemci z fad seniort chapou tuto davku jako pftilepSeni k dichodu, ptiplatek
na léky, kompenzaci celozivotni dfiny nebo odménu za to, Ze se doZili vysokého véku.

Jedna zrespondentek se v praxi casto setkavala se situaci, kdy pfijemci
poskytovala bezuplatné péci osoba blizka a on zaroven nevyuzival zadné socidlni
sluzby, 1 kdyZ pro n¢j byly dostupné, protoZe zastaval nazor, ze péce o jeho osobu

ze strany rodinnych ptisluSnika je jejich povinnosti.
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Rozdil je podle vSech respondentek v chdpani ucelu prispévku na péci
u pfijemci v seniorském véku a napf. télesné postizenych osob. Jina situace je
I v piipadé postizenych déti, kdy je podle respondentek piispévek vyuzivan ucelné¢ a

naklady na socidlni sluzby mnohdy pievysuji jeho sumu.

Otazka ¢. 3:

Prispévek na péci podle nazoru dvou respondentek ovliviiuje svobodnou volbu
socialni sluzby tim zptisobem, Ze se pfijemce mlze sdm rozhodnout, za jakou sluzbu
a vjaké vysi zaplati. Problémem je podle jedné respondentky dostupnost socialnich
sluzeb, pricemz nejvice znevyhodnéni jsou klienti malych nebo vzdalenych obci,
pro které je napt. pecovatelska sluzba tézko dosazitelna.

Jedna respondetka uvedla, Ze se ze strany piijemci pifispévku na péci Casto
setkala s ur¢itou pasivitou a odevzdanosti ohledné volby socidlni sluzby, jakoby se
obavali vyjadrit sviij nazor.

Dalsi respondentka zastdva ndzor, Ze ptijemci prispévku na péci si ¢asto nejsou
védomi toho, k jakému ucelu je tato dadvka urCena. Pfijemci v ni vidi pouze finan¢ni
obnos, ktery mnohdy nevyuzivaji zadoucim zptisobem. Svobodnou volbu socialni
sluzby podle jejiho vyjadieni ptispévek na péci pfiliS neovliviluje, protoZze pokud by
klient urc¢itou sluzbu potieboval a rodina nebo blizka osoba by mu ji nemohla
poskytnout, byl by nucen vyuzit sluzeb registrovaného poskytovatele, i kdyby nebyl

ptijemcem piispévku na péci.

Otazka ¢. 4:

Vsechny respondentky si mysli, ze ptispévek na péci méa motivacni charakter pro
jeho ptijemce. Pro pfijemce je motivem samotna vyse prispévku, ktera je vede k podani
zadosti. Dale piijemce piispévek na péci motivuje v tom smyslu, ze mohou pecujicim
osobam zaplatit za poskytovanou péci, a to sniZzuje jejich pocit zavislosti.

Jedna respondentka uvedla, Ze ptispévek na péci motivuje k vySsi aktivité

pii vybéru socidlni sluzby piijemce prispévku, ktefi jsou osaméli. Pokud piijemce Zije
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Vv rodin¢ a potfebnou péci mu poskytuje rodinny ptislusnik, pak je motivace k vlastni
aktivité slabsi.

Dalsi respondentka vyjadiila nazor, ze je rozdil v motivaci u pfijemcii piispeévku
Vv riznych stupnich zavislosti. Siln€jsi motivacni efekt ma prispévek na péci u ptijemcti
v I a Il stupni zavislosti, ktefi si snaze vyberou socidlni sluzbu vyhovujici jejich
potfebam. U pfijemct v III. a IV. stupni zavislosti spiSe zplsob péce a vyuzivani

prispevku fesi rodina.

Otazka €. 5:

Z vysledkli rozhovoru s respondentkami vyplynulo, Ze pfispévek na péci
podporuje samostatné rozhodovani piijemce v tom smyslu, ze samostatn¢ zvoli, jakym
zpuisobem pfiznany finan¢ni obnos vyuzije.

Vyjimku tvoii pfijemci, kde jsou rozhodovaci schopnosti omezené jejich

mentalni arovni nebo vékem, napi. déti nebo mentaln¢ postizeni lidé.

Otazka €. 6:

Rozdil ve vyuZivani pfispévku na péci piijemci jednotlivych stupniti zavislosti se
podle vsSech respondentek lisi zejména v mife vyuzivani socialnich sluzeb od
registrovanych poskytovatela.

Podle jedné respondentky pomoc piijemciim v L. a II. stupni zavislosti neni tak
narocna, Casto ji zajiStuji rodinni pfislusnici nebo jiné osoby, napf. soused a znami.
Piijemci ptispévku na péci v III. a IV. stupni zavislosti daleko Castéji neZ piijemci
v L. a II. stupni zévislosti vyuzivaji pobytové sluzby nebo terénni ¢i ambulantni sluzby
soucasné s neformalni péci ze strany rodinnych piislusnik. Sou€asné je vSak stile
mnoho pfijemci piispévku na péci ve vyssich stupnich zavislosti, kterym pottebnou
pomoc zajistuje pouze osoba blizka. Pti¢inou mize byt omezend dostupnost konkrétni
socialni sluzby.

Jind respondentka vidi dal$i rozdil vtom, Ze zejména pfijemci v I. stupni
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zavislosti nepotfebuji takovy rozsah pomoci jako pfijemci ve vysSich stupnich
zéavislosti. Potfebnou pomoc jim vétSinou poskytuje osoba blizka, které za pomoc
neplati, a na ptipadné financovani socidlnich sluzeb jim vétSinou staci ¢astka nizsi, nez
je vyse prispévku na péci. Ptijemci ptispévku ve vyssich stupnich zéavislosti jsou daleko
vice odkazani na pomoc jinych a vétSinou cely pfispévek pouziji jako odménu pro
pecujici osobu nebo jako uhradu potiebnych socialnich sluzeb. Pokud jsou klienty

pobytovych zatizeni, nalezi cely piispévek této organizaci.

Otazka €. 7:

Pecovatelska sluzba je podle ndzoru vSech respondentek nejcastéji vyuZzivanou
socialni sluzbou, protoze nejlépe odpovidd narokiim vétSiny osob se snizenou
sobéstacnosti. Nabizi Siroké spektrum tkond, které umoznuji uspokojovéani aktudlnich

potieb klientd.

Otazka ¢. 8:

Dv¢ respondentky vidi klady nového zpusobu vyplaty piispévku v I. stupni
zavislosti v motivaci pfijemctl zvolit si socialni sluzbu od registrovaného poskytovatele.
Toto opatifeni podle jejich ndzoru povede k podpoie poskytovatelii a dalSimu rozvoji
socialnich sluzeb a vys$$imu nédvratu finan¢nich prostiedkti do oblasti socialnich sluzeb.
Podminkou vSak je dostate¢né rozvinuta sit’ socidlnich sluzeb a informovanost ptijemcti
ptispévku na péci. Pokud poukazku na socidlni sluzby pfijemce piispévku neuplatni,
povede to také k usporam.

Jedna respondentka se vyjadfila v tom smyslu, Ze nova forma vyplaty ptispévku
na péci v . stupni zavislosti nebude mit ocekdvany efekt. Podle jejiho ndzoru dojde
k markantnimu narGstu administrativy a piijemci se budou v novém systému vyplaty
prispévku obtizn¢ orientovat a o to je odradi od uplatnovani poukazky na socidlni
sluzby. Je mozné ocekdavat uritou usporu ze strany statu, ale na ukor potiebnych

klienta.
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Otazka ¢. 9:

Vyplata Casti prispévku v 1. stupni zavislosti nepenézni formou povede podle
nazori dvou respondentek k vySSimu vyuzivani socialnich sluzeb ze strany piijemcu
Vv L. stupni zavislosti, protoze budou chtit tuto ¢astku ucelné vyuzit.

Respondentka ,,A*“ si nemysli, Ze toto opatieni povede k vy$Simu vyuZzivani
socidlnich sluzeb, protoZze pokud ma pfijemce moznost se rozhodnout, je pro n¢j
piijateln€jsi, aby mu péci zajistoval rodinny piislusnik. Podle jejiho nazoru nebude

nepenézni forma vyplaty pro piijemce motivujici.

Otazka €. 10:

Respondentky se shodly na nazoru, ze toto Opatieni neovlivni neformalni péci
poskytovanou rodinnymi piislusniky, protoze ochota postarat se o blizkého ¢loveka neni
zavisld v prvni fad¢€ na finanénim ohodnoceni, ale na uznavanych hodnotach, postojich
a vztahu ke konkrétnimu ¢lov€ku. Soucasné seshodly v tom, Ze by motivace piijemct
k vy$§imu vyuzivani socialnich sluzeb od registrovanych poskytovateld mohla vést ke

sniZeni naroktli na pecujici osoby.

Otazka ¢. 11:

Provadéni kontroly vyuzivani prispévku na pééi je podle zkuSenosti vSech
respondentek problematické, a to zejména z kapacitnich divod.

Jedna respondentka uvedla, Ze na 900 pravidelné vyplacenych piispévkil na péci
za mesic provedli zaméstnanci socidlniho odboru za rok 2008 celkem 150 kontrol, coz
je prumérné 12 kontrol za mésic. Ostatni Gifady obci s rozsifenou pusobnosti jsou podle
sdéleni dalSich dvou respondentek v obdobné situaci. V sou€asnosti nemaji
zaméstnanci poveéfeni kontrolou vyuzivani piispévku na péci k dispozici metodiku,
podle které by méli pii kontrolach postupovat. Situace je dale komplikovana
nedostateCnym technickym zdzemim, protoze ufady obci s rozSifenou plisobnosti

nedisponuji dostatecnym poctem sluzebnich automobili.
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Podle jedné z respondentek se kontrola v posledni dobé omezuje pouze na
problémové piipady, na kontroly vyjizdi povefeni pracovnici napt. na zakladé oznameni
pii podezieni z domaciho nasili apod. Podle jejiho nazoru pfispévek na péci neni
zdaleka tak Casto zneuzivan, spiSe se dostava do rukou osob, které poskytuji potiebnou

péci, a proto se nevraci do systému socialnich sluzeb.
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5. DISKUSE

Pti zkoumani praktickych problému, které souvisi s aplikaci pravni upravy
prispévku na péci, byly jednotlivé otazky pro cleny zkoumaného souboru vytvoieny
a zamé&feny tak, aby bylo mozno ziskat co nejvice informaci o dané problematice.
Otazky byly ptfedem piipraveny.

Diivody, které vedly ptijemce piispévku na péci k tomu, aby podali zadost o tuto
davku, spocivaly ve snizené sobé&stacnosti na zékladé zdravotniho stavu, zdravotniho
postiZzeni nebo véku, i kdyz vék sam o sob& nemusi byt divodem zvySené potieby péce.
Pokles funk¢nich schopnosti a sobéstanosti byva spojen se zdravotnim stavem,
nejcasteji s omezenim hybnosti, poruchou smyslového vniméni a kognitivnich funkci
(13).

Vsichni dotazovani pfijemci ptispévku na péci trpéli chronickou nebo
degenerativni chorobou (diabetes mellitus, ischemickd choroba srde¢ni, artroza,
skler6za multiplex), ktera ve svém disledku vedla ke snizeni sobé&stacnosti v rizném
rozsahu. Dvé€ respondentky byly zrakové postizené. Bylo zifejmé, Ze nejvetsi omezeni
pro vSechny respondenty spocivalo ve snizené pohyblivosti. O moZznosti poskytnuti
pfispévku na péci byli nejcastéji informovani praktickym lékatem nebo Iékafem
Vv 1écebné dlouhodobé nemocnych, coz podle mého ndzoru svéd¢i o provazanosti péce
zdravotni a socidlni.

Vsichni dotazovani piijemci pfispévku na péci védeli, k jakému ucelu tato davka
slouzi. Piispévek na péci hodnoti jako ndstroj, jehoZ prostfednictvim si mohou uhradit
socialni sluzby nebo jinym zplsobem zabezpecit svoje potieby. Nejlépe to ve své
odpovédi vystihl jeden z respondentli: ,,TakzZe je to na to, abych si zaplatil péci, kterou
potiebuji, “ bez ohledu na to, zda ji poskytuje registrovany poskytovatel nebo blizka ¢i
jina osoba. Vysledky rozhovorl poukazuji podle mého ndzoru na dobrou informovanost
piijemcu piispeévku na péci o ucelu této davky. To potvrzuji i odpovedi zaméstnankyi
socialnich odborti a zéastupcti poskytovatelii socidlnich sluzeb, z kterych vyplyva, Ze
pfijemci na péci jsou dostatecné informovani o tom, k cemu je pfispévek na péci urcen.
Nejcastéji jsou o jeho ucelu informovani pii podani zadosti a néasledném socialnim

Setfeni.
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Odpovedi téchto respondentl soucasné naznacuji, ze piijemci mohou chapat
prispevek na péci 1 jinym zpisobem, nez je zadouci: ,,Oni to berou tak, Ze ten prispévek
na péci dostavaji v souvislosti se zdravotnim stavem a Ze to maji jako kompenzaci
zdravotniho stavu, a tak to pravé casto vyuzivaji na doplatek za léky, tak se jim musi
vysveétlovat, ze to maji na zaplacent sluzeb. *

Podle dalsiho nazoru je piispévek na péci chapan jako ,,odména za to, Ze se
dozili vysokeho véku a jako kompenzace celoZivotni driny. Zneuzivani piispévku na
péci je Casto diskutovanym tématem. Ke zneuzivéani pfispévku miize dojit osobami,
které o n¢j zadaji, ale ve skutecnosti pomoc nepotiebuji, nebo osobami blizkymi, které
potiebného o opravnéné vyplacenou davku ptipravi. Zvlasté v souvislosti se seniory
panovaly obavy, Ze si rodiny budou brat diive opomijené starsi ¢leny rodiny jen proto,
aby vyplaceny piispévek vyuzily pro sebe a ne pro potieby opravnéné osoby (3).

Podle zkusenosti zaméstnankyné socidlniho odboru neni zneuzivani piispévku
na péci prilis Casté. NedostateCny navrat financnich prosttedkli do systému socialnich
sluZzeb neni podle jejiho nazoru zpiisoben tim, Ze je piispévek na péci zneuzivan, ale
tim, Ze slouzi jako thrada za pé¢i poskytovanou osobou blizkou. Tento nazor podporuje
fakt, ze z hlediska pouziti ptispévku na péci v L. a II. stupni zavislosti je jako pecujici
Vv 77% uvedena fyzicka osoba. V III. stupni zavislosti je jako pecujici uvedena fyzicka
osoba v 72%, ve IV. stupni zavislosti podil klesa na 59% (31).

Je tedy zfejmé, Ze pokud piispévek na péci jeho piijemci vyuZzivaji vyhradné
k thradé péce ze strany téchto osob, nemohou se finan¢ni prostfedky vracet do systému
socialnich sluzZeb.

Polovina z dotazovanych piijemct ptispévku na péci vsak zastavala nazor, ze
povinnosti rodinnych pfislusnikii je poskytnout jim potiebnou péci bez naroku na
odménu. Tito piijemci pfispévku na péc¢i vSak soucasné vyuzivali sluzby od
registrovanych poskytovatelli, k jejichz thrad¢ ptispévek na péci pouzivali. VétSinou
uvedli, ze jej k uhrad¢ socialnich sluzeb vyuziji cely a pomoc a péci ze strany blizkych
osob chépali jako projev rodinné soudrznosti a solidarity.

Ptijemci ptispévku nechapou vétSinou tuto davku jako ptispévek do rodinného

rozpoctu, ale jako odménu pro pecujiciho, at’ se jednéd o registrovaného poskytovatele
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socialnich sluzeb nebo rodinného ptislusnika. Odpoveéd’ jednoho z piijemct prispévku i
doklada, ze piispévek na péci umoznuje jeho piijemci byt partnerem: ,, Takhle mdm
lepsi pocit, ze nejsem tak na obtiz. Jiny respondent odpovedél: ,, Také nechci byt synovi
na obtiz, kdyz se o mé tak pekné stara. “ S tim koresponduje nazor pracovnice socialniho
odboru: ,, Také je dobré, ze lidé, co prispévek berou, maji pocit, Ze rodiné nejsou tak na
obtiz, protoZe se tém, co se staraji, muzou revansovat financne.“ Prispévek na péci
podle jednoho ze zastupcti poskytovateli socidlnich sluzeb vétSinou pfijemci chapan
tak, ze ,,jim umozni zit kvalitni Zivot a da jim pocit partnerstvi,”“ ¢imz se  uréitym
zptisobem zvysuje spolutcast pii feSeni jejich aktudlni socialni situace.

Pro vétSinu dotazovanych piijemct ptedstavoval piispévek na péci pifinos
do rodinného rozpoctu, a to v tom smyslu, Ze jim umoznil uhradit potfebnou pomoc
ze strany osoby blizké nebo od registrované¢ho poskytovatele socidlnich sluzeb, kterou
by jinak museli hradit z vlastnich zdroji. Pouze pro dva piijemce byl prispévek na péci
ur¢itym navysenim rozpoctu, jelikoz k tthradé¢ socidlnich sluzeb pouzili pouze jeho ¢ast,
za péci poskytovanou rodinnymi ptislusniky neplatili a zbyly obnos pouzili k jinym
ucelim. Doklada to odpovéd’ jednoho z piijemct ptispévku: ,,Ano, nevyuziji ho uplné
cely. Zbude mi tak 1 700 korun, kdyz zaplatim obédy. Ale zase doplacim hodné penéz za
léky, ja vim, Ze k tomu to neni, ale zdravy clovéek takové vydaje nema.

Vyplaceni piispévku i jeho vyuzivani je kontrolovano. Zadatel nebo opravnéna
osoba jsou povinni podrobit se socidlnimu Setfeni a vySetfeni zdravotniho stavu
lékafem, a osvédcit skuteCnosti rozhodné pro néarok na piispévek. Opravnéné osoby
nebo jini piijemci pfispévku jsou povinni piispévek na péci vyuzivat k zajiSténi
potiebné pomoci. Z vysledkli rozhovoru s pracovnicemi socialnich odbori 1ze podle
mého nazoru usuzovat na to, ze kontrola vyuzivani ptispévku je sice provadéna, ale ne
Vv dostatecné mite a kvalité. Hlavnim diivodem je nedostatek pracovnikii zajistujicich
agendu piispeévku na péci, technické zazemi a fakt, ze pro provadéni kontroly zatim
neexistuje jednotny metodicky postup.

Od 1. srpna 2009 nabyla t¢innosti novela zakona o socidlnich sluzbach, ktera
umoziuje kontroly provadét efektivnéjSim zptisobem. Novela zavedla pfesny vycet

okolnosti, které musi byt podrobeny kontrole a piesny vycet Cinnosti, ve kterych
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pfijemce davky potiebuje pomoc nebo podporu. Kontrola se tedy bude moci zaméfit na
spravné zajisténi 1 zametfeni péce. Dale je zadatel povinen jiz pii podani zaddosti uvést,
jakym zplisobem anebo kterou konkrétni osobou mu bude nebo jiz je péce poskytovana.
Tento udaj neuvadélo asi 6% piijemct (téméf 20 tisic osob) a Vv téchto pfipadech pak
nebylo mozné zajistit ucelné vyuziti piispévku a spravnost jeho pouziti (36).

VSsichni dotazovani zéastupci poskytovatelti socidlnich sluzeb hodnoti piispévek
na péci v systému socialnich sluzeb z nékolika hledisek. Z hlediska financovani se jedna
podle jejich nazoru o dobré feseni, i kdyz nebylo zcela splnéno plvodni ocekavani,
které se tykalo navratu finanénich prostiedki do systému socidlnich sluzeb. Situaci
komplikuje i snizeni dotaci ze strany MPSV, coz se tyka pifedevsim terénnich socidlnich
sluzeb.

Ptispévek na péci zjednodusil a usnadnil situaci rodindm, které chtéji pecovat
o svého blizkého, coz ilustruje nazor zastupce poskytovatele socidlnich sluzeb:
»Myslim, Ze je i daleko snazsi jej ziskat, nez to bylo u prispévku pri péci osobu blizkou,
tam to bylo komplikované celodenni a radnou péci, takZe ta nova pravni uprava
zjednodusila do urcité miry situaci rodinam, které si potirebného cloveka chtéji nechat
doma.“ Dalo by se tedy fici, Ze se postaveni pecujicich osob se zlepsilo, jelikoz
prispévek na péci se nezapocitava do piijma pecujicich pro ucely davkovych systémi
a je vyplacen i v ¢astecném soubchu s rodicovskym piispévkem, pokud je pecovano
o dit¢ do 7 let v€ku. Doba péce je hlavni pecujici osobé obvykle zapocitavana jako
nahradni doba pro tucéely dichodového zabezpeceni, pecujici osoby nejsou nijak
limitovany pii pracovnim uplatnéni a pfed pfiznanim piispévku na péc€i neni nijak
testovana piijmova situace opravnéné osoby. To je podle mého nazoru velkym
pfinosem ve srovnani s postavenim pecujici osoby, kterd pobirala piispévek pii péci o
osobu blizkou.

Ptispévek na péci je podle ndzoru vSech dotazovanych zéastupcti poskytovatela
socialnich sluzeb a zaméstnankyn obecnich Ufadd jeho pifijemci Casto chapan jako
ptilepseni k diichodu, odSkodnéni za zdravotni stav a piiplatek na léky nebo hygienické
pomiicky. To se tykéd zejména seniorii. Na druhou stranu piispiva k pocitu nezavislosti

a udrZeni Zivotniho standardu. To ilustruje tento ndzor: ,,Pokud o né pecuje nékdo blizky
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nebo jina osoba, vétsinou mu ty penize daji jako plat za praci, kterou vykonaji v jeho
prospéch. Myslim, Ze to prispiva k tomu, Ze se neciti tak zavisli. Pokud klient ziistane
sam, tak mu prispévek na péci pomiize zabezpecit urcitou zZivotni uroven, protoze by mu
diichod nepokryl vsechny vydaje na péci.

Hlavnim pozadavkem lidi zavislych na socidlnich sluzbach bylo, aby jim zakon
o socialnich sluzbach pfinesl pravo na svobodnou volbu zplsobu a zajisténi socidlni
sluzby, aby jim zajistil dostupnost péfe a garantoval jeji kvalitu. Prostfednictvim
pfispévku na pééia smluvnim vztahem mezi poskytovatelem socidlnich sluzeb
a uzivatelem tento zédkon umoziuje, aby si klient mohl za svoje penize vybrat mezi
poskytovateli, i kdyZ v omezené mifte (12).

Domnivam se, ze pfispévek na péfi by mél dat informovanému uzivateli
moznost vybrat si takovou sluzbu, kterou skutecné potiebuje a kterd umozni jeho
zaClenéni do pfirozené komunity. V odpovédi na otdzku, zda piispévek na péci
umoznuje svobodnou volbu socialni sluzby, se vSichni dotazovani poskytovatelé sice
vyjadrili kladné, ale zaroveil konstatovali, Ze svoboda volby socidlni sluzby je omezena
dostupnosti socialnich sluzeb (mistni, finan¢ni). Sit’ socidlnich sluzeb je nerozvinuta,
mnohdy konkrétni druh socialni sluzby poskytuje v regionu pouze jeden poskytovatel.
,, K tomu, aby si klient sluzbu mohl zvolit, je potieba urcita nabidka, a mam obavy, Ze ta
je stale dost omezend. Nekdy musi klient zkratka brat to, co je. "

Motivacni charakter pifispévku na péci spo€iva ve sniZeni pocitu zavislosti
a posileni pocitu ,,partnerstvi. Podle jednoho ze zastupci poskytovateld ptispévek na
pé¢i motivuje také rodinu ptijemce: ,,Pokud chtéji pracovat, tak miiZou a prispévek na
péci vydaji za socialni sluzbu pro osobu, o kterou se staraji. Tak je to pro né mnohem
méné stresujici. Predtim meli dve volby. Budto ziistat s postizenou osobou doma, vzdat
se zaméstnani, pobirat sice prispevek pri péci o osobu blizkou, ale Zzit v jakési izolaci.
Druhou moznosti byla ustavni péce. A nic jiného mezi tim. Prispévek na péci je
motivacni v tom, Ze pecujici mohou chodit do zaméstnani a klient se dostane do
prostredi, které je pro néj podnétné, s tim, Ze to nezruinuje rodinny rozpocet.

Podle nazoru jednoho ze zastupcii poskytovatel piispévek na péci motivacni

charakter spiSe nem4, protoze je stdle mnoho piijemct, kteti jej chapou jako piilepSeni
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k dichodu. Dale podotyka, ze se v praxi setkava s klienty, ktefi potfebuji pomoc
v urcitych dennich ¢innostech a prispevek jim opakované nebyl pfiznén.

Matousek vidi vyznamné motivacni prvky vtom, Ze piispévek na péci se
poskytuje vyhradné na zéklad¢ zjisténi klientova nepiiznivého zdravotniho stavu, ktery
ovliviiyje klientovu sobéstac¢nost v péci o vlastni osobu a domécnost. Osobé, ktera péci
potiebuje, jsou poskytnuty finan¢ni prostfedky, a to ji motivuje k samostatnému vybéru
a obstarani konkrétni socidlni sluzby. Klient si mize vybrat sluzby ,,Sit¢ na miru,*
ovSem za predpokladu, Ze je v daném regionu dostate¢né Siroka a pestra nabidka
socialnich sluzeb. Ne vzdy se jedna o idedlni stav. Koncepce piispévku na péci by méla
umoznit osobam, které péci potiebuji, zlstat v domacim prostiedi a ustavnich sluzeb
by vyuzivaly pouze v krajnich piipadech. Tato davka by téz méla ptispivat k vytvoteni
zdravého konkurenéniho prostiedi mezi poskytovateli socialnich sluzeb (14).

Podle Prasi poskytovani ptispévku vyznamné zvySuje moznost samostatného
rozhodnuti klienta o zptisobu zabezpeceni vlastnich potieb (25).

Vysledky rozhovort také ukazuji na to, Ze pfispévek na péci podporuje
samostatné rozhodovani jeho piijemct, pfiCemz je vzdy tfeba brat v potaz jejich
mentalni schopnosti a aktivitu. ,, Ne kazdy klient je samostatny pri svém rozhodovani,
zase zdlezi na osobnosti klienta. Nékdo je aktivni, nékdo je odevzdany, nedd se to
pausalizovat. Ale moznost samostatného rozhodnuti tu je.

V soucasnosti je v Ceské republice vyplacen piispévek na pééi piiblizng 240-250
tisicim osob mésicné, coz predstavuje 1,4 - 1,6 mld. K¢ Roc¢ni naklady se budou
pohybovat mezi 16,5 az 19 mld. K& Nejvyssi pocet davek je ptiznan v I. stupni
zavislosti — cca 103 000 davek, coz ptedstavuje 42% z celkového poctu. Ve druhém
stupni zavislosti je piispévek na péci pfiznan cca 81 500 osobam, coz piedstavuje 33%
z celkového poctu, III. stupent zavislosti ma cca 39 000 osob, coz piedstavuje 16%,
a IV. stupen 22 000 osob, to je 9% z celkového poctu davek. Nejvice piijemct
pfispévku na péci je mezi osobami star§Simi nez 75 let (57%), na druhém misté jsou
dospé€lé osoby ve véku 19 az 65 let (24%), dale mladsi seniofi ve veku 65 az 75 let
(12%). Nejmén¢ piijemct ptispévku na péci je mezi détmi do 8 let véku (7%) (18).

Jak jiz bylo uvedeno, z hlediska pouziti ptispévku na péci v I. a Il. stupni
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zavislosti je jako pecujici v 77% uvedena fyzicka osoba. V III. stupni zavislosti je jako
pecujici uvedena fyzicka osoba v 72%, ve IV. stupni zdvislosti podil klesad na 59%.

Registrovany poskytovatel socialnich sluzeb je uveden jako pecujici u piijemct
ptispévku v L. stupni zavislosti v 17,5%, v II. stupni zavislosti v 18,5%. V Ill. stupni
zavislosti procentudlni podil zvySuje na 23% a ve IV. stupni zavislosti nartsta na 35%.
Nejméné se na péc€i podili neregistrovani poskytovatelé, nebo tdaj o tom, kdo péci
poskytuje, neni znam.Pokud uvedené udaje porovname, lze vyvodit, ze pfispévek na
péci je pouzivan zejména pii zajisténi péce fyzickou osobou. Se zvySujicim se stupném
zavislosti tento pomér klesa a zvySuje se podil registrovanych poskytovatel socialnich
sluzeb (31).

VSichni dotazovani zastupci poskytovatelit socidlnich sluzeb 1 pracovnic
socialnich odborit vidi rozdil ve vyuzivani piispévku na péci mezi piijemci
V jednotlivych stupnich zavislosti. Tento rozdil je dan samotnym stupném zavislosti.
VétSina piijemcil je seznamena s Gcelem, ke kterému lze piispévek pouzit, ale protoze
piijemci v I. a II. stupni zavislosti jest€ nepotiebuji tak Siroky rozsah sluzeb, maji
prostor pro vyuziti pfispévku k jinym ucelim. Pfijemci pfispévku v I1l. a IV. stupni
zavislosti potiebuji daleko vétsi objem doméci péce nebo socidlnich sluzeb. Ptispévek
bud’ poskytnou pecujici osob€, nebo jeho pomoci uhradi socidlni sluzbu. Ptijemci v Ill.
a IV. stupni zavislosti jsou také castéji klienty pobytovych zafizeni, neZ piijemci
v L. a IL. stupni zavislosti. Témto zafizenim potom naleZi ptispévek na péci v plné vysi.
Zajimavy je tento nazor zastupce poskytovatele socidlnich sluzeb: ,.Lidé s vyssim
stupném zavislosti vyuziji prispévek urcité efektivnéji, protoze je ktomu jejich situace
vilastné nuti, jelikoz sami si nepomohou. “

Rozhovory s pfijemci tyto nazory potvrzuji. Vsichni piijemci v I. a Il. stupni
zéavislosti vyuzivali sluzby registrovaného poskytovatele. Dva z nich, ktefi zili osaméle,
neméli moznost vyuZzivat péce osoby blizké a pouzili cely ptispévek na péci k tthradé
socialni sluzby od registrovaného poskytovatele. Uvedli, ze jim mnohdy celad ¢éstka
ptispévku k uhradé potiebnych sluZzeb nestaci. Pfijemci, kteti nebyli osaméli a vyuzivali
kromé socialnich sluzeb i péci ze strany osoby blizké, vétSinou nepovazovali za nutné

za tuto péci platit. Zastavali ndzor, Ze je povinnosti rodinnych ptislusniki se o né
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bezuplatné postarat.

Pfijemci ze zkoumaného souboru v III. a IV. stupni zavislosti Zili ve svych
domaécnostech a vice uvédomovali svou zavislost na pomoci druhych, coz dokumentuje
odpoveéd’ jedné z respondentek v IV. stupni zavislosti: ,, Ano, manzel by to sam vSechno
nezvladl. Musi chodit do prace a ja tady nemiizu ziistat sama. Ptispévek na péci vyuzili
cely, a to bud’ jako uhradu péce ze strany osoby blizké, nebo jako tthradu za socialni
sluzby.

Prostfednictvim socidlnich sluzeb je podporovan rozvoj nebo zachovani stavajici
sob&stacnosti uzivatele, navrat do domaciho prostiedi, obnoveni nebo zachovani
puvodniho zivotniho stylu s cilem umoznit mu vést samostatny zivot, pokud je toho
schopen. Pfi poskytovani socidlnich sluzeb je zékladni ¢innosti pomoc pfi zvladdani
ukonil péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené, poskytnuti podminek pro osobni
hygienu, poskytnuti stravy nebo pomoc pii jeji ptipraveé, poskytnuti ubytovani nebo
pomoc pii zajisténi bydleni a pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti. Déle se k této
¢innosti fadi vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, poradenstvi a zprostiedkovani
kontaktu se spoleCenskym prostfedim, terapeutické ¢innosti a pomoc pii prosazovani
prav a zajmu (32).

Poskytnuti socialni sluzby nedokéZe samo o sobé& odstranit pfiiny sniZené
sobéstacnosti, ale ma podporovat jeho vlastni aktivitu, ktera vede k feSeni neptiznivé
socialni situace (23).

Vysledky rozhovort s ptijemci prispévku na péc¢i poukazuji na to, Ze si druh
socidlni sluzby vybrali podle potieb, které maji. Pokud o né nepefoval rodinny
ptislusnik, nejcastéji si jako poskytovatele socidlni sluzby zvolili pecovatelskou sluzbu.
Mezi poskytovateli socidlnich sluzeb si vybirali podle toho, co ,potiebuji“ a co
,shezvladnou.”“ Hlavnim kriteriem volby bylo wuspokojeni potteb uZivatele.

Pecovatelskd sluzba byla oznacena jako nejastéji poskytovany druh socialni
sluzby 1 zastupci poskytovatelii socidlnich sluzeb a pracovnicemi socidlnich odbort.
Dlivodem muize byt podle mého ndzoru fakt, ze pecovatelska sluzba zahrnuje komplex
sluzeb, umoziyjicich zit lidem ve vlastnim pfirozeném prostiedi. Do této oblasti spada

pomoc pii zvladani péce o vlastni osobu, pomoc pii hygiené, zajisténi stravy, zajiSténi
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chodu domécnosti a zprosttedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim. Podle
jednoho z respondent ,,0 pecovatelské sluzbé maji klienti nejvetsi povédomi a velmi
casto ji vyuzivaji pred tim, nez vyuzivaji pobytové sluzby. “

Kozlova pecovatelskou sluzbu fadi mezi dlouhodobé sluzby, jejichz cile
a zameéry jsou uskuteciiovany v pribéhu ¢asového obdobi, jehoz horni hranice neni
limitovana (10).

Domnivam se, ze dalSim divodem nejCastéjsSiho vyuzivani peCovatelské sluzby
je jeji dobra dostupnost. V Ceské republice vroce 2008 puisobilo 594 sluzeb
pecovatelské sluzby, ktera byla poskytovana 115 000 klientim prostfednictvim 5 500
pracovnikt. Celkové naklady na tuto sluzbu Cinily v roce 2008 70 miliont eur, z toho
klienti uhradili 16 milionli eur. Ve srovnani ostatnimi sluZzbami socialni péce je
pecovatelska sluzba vyuzivdna nejvétSim poctem klientli, nabizi ji nejvice
poskytovatell a pocet pracovnikli pecovatelské sluzby vyznamné pievysuje pocet
pracovnikl v ostatnich sluzbach (31).

Podle registru poskytovateldl socialnich sluzeb k 1.8.2009 v CR nabizelo
pecovatelskou sluzbu dokonce 740 registrovanych poskytovatelt (28).

Dalsi otazky byly sméfovany ke zjisténi faktorti, které ovliviiuji zptisob péce
0 0soby Vv jednotlivych stupnich zavislosti. Dotazovani v dobé vyzkumu pobyvali
vV domacim prostiedi, aZ na dva piijemce piispévku na péci, ktefi v dobé vyzkumu Zili
Vv domé s pecovatelskou sluZzbou. Z rozhovorl je ziejmé, Ze zpiisob péce zavisi na
stupni zavislosti klienta. PéCe muze byt zajisténa formou doméaci péce v ptirozeném
prostfedi nebo poskytnutim ambulantnich, terénnich a pobytovych sluzeb. MoZnost
pobytu v domacim prostfedi dotazovani vétSinou spojuji s osobou blizkou, ktera péci
zajistuje. Jedna zrespondentek uvadi: ,,Stard se o mé moje mladsi sestra. Kdyz
ovdovéla, prestehovala se za mnou a pak jsem oslepla, a od té doby se o mé stara.
Kdybych ji neméla, asi bych musela nékam do ustavu, protoze sama bych to nezviadla.

Piijemci piispévku na péci chapou tuto moznost ve spojitosti s rodinnou situaci
a ochotou pecujici osoby se o né starat, coz dokladaji tyto odpovédi: ,, Ano, stard se mé
manzel a taky dcera, ale ta chodi do §koly, tak to je hlavné na ném. Rika, Ze to pro mé

rad dela. On taky chodi do prace, ale vdécim mu za to, ze mizu byt doma*. ,,.Syn
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zvlddne vsechno. Bydlime v jednom dome, ale kazdy ve svém a on pracuje jako
prekladatel, tak je skoro porad doma.*.

Konstatovani, ze ,,nikdo se o nejblizsitho nepostara tak, jako jeho nejblizsi* je
obecné¢ znamé. Kriteria obdobna pro vice situaci se hledaji obtizné, protoze kazda
rodina je svébytna, zije v jinych bytovych podminkéch a materidlnich pomérech. Jak
uvadi Michalik, pokud pfijimame tezi o vyhodnosti domaci péce pro Clovéka, ktery je
na ni odkazan, musime uvést 1 fakta, ktera ji ¢ini nevyhodnou a obtizné proveditelnou.
Mezi systémové prvky podpory domadci péce patii podle téhoz autora kromé finan¢niho
zajisténi pecCujici osoby i faktory, které jsou obtizné regulovatelné béznymi prostiedky
spoleCenského planovani. Patii mezi n¢ troven bytového fondu s velikosti primérného
najemného bytu 2+1 nebo 3+1 Odpovidajici prostory pro domaci péci tak zpravidla
existuji pouze v rodinnych domech. Dotazovani pfijemci piispévku ve III. a IV. stupni
zavislosti bydli v rodinném domé, ktery ma pro poskytovani péce vhodné prostorové
podminky. Dal$im faktorem ovliviiujicim zptisob péce, je finan¢ni podpora péce ze
strany osoby blizké nebo jiné. Dlouhodob4d domaci péfe o osobu blizkou je u nds
dlouhodobé a systematicky podhodnocena, coZ v praxi znamena pravdépodobné jeden
z nejvyznamngéjsSich divodu obrovské poptavky po rezidenénich sluzbach (17).

Volbu zptisobu péce mohou ovliviiovat postoje a hodnotovy Zebticek pecujici
osoby. Soustava hodnot, kterymi se ¢loveék fidi, se vytvaii a méni cely Zivot, pficemz
kromé& vlivu vnéjSiho prostfedi hraji podle Potiicka vyznamnou Ulohu i zmény ve
struktufe potieb, hodnotove vazané na jednotlivé faze zivotniho cyklu (24).

Myslim si, ze osoba poskytujici péci ji mnohdy realizuje bez ohledu na finan¢ni
ohodnoceni, které neni hlavnim motivem jejiho konani. V odpovédi na jednu z otazek
uvadi jedna z respondentek: ,,Ona to urcité nedeéld pro penize, starala by se o mé,
i kdyby to mela deélat zadarmo, kdyz by to bylo potreba, protoze je hodny clovek. “ Jina
respondentka sd¢luje, ze: ,,Manzel rika, Ze kdyz byl se mnou v tom dobrém, bude se

“«“

mnou i ve zléem.“ Pokud neni potiebny Clovék osamély, miize mit ocekdvani ohledné
péce a pomoci, ktera vychazi z ur¢ité rodinné tradice. To ilustruje tato odpovéd: ,,Syn
ma v tom uz trochu praxi, protoze se staral i o svou babicku, mou matku. Stridali jsme

se vsichni z rodiny a zvladli jsme to docela dobre az do konce, Ze nemusela nikam do
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«

domova a ani do nemocnice.

Dlouhodoba domaéaci péfe je velmi narotna a mnohdy ovliviluje socidlné
psychologickou stabilitu rodiny a zejména pecujici osoby. Stereotyp, jednotvarnost,
dlouhodobost a stresovost domaci péfe muze vést k syndromu vyhoteni, ktery je
vyvrcholenim procesu trvajiciho fadu let (22).

Osoby dlouhodob¢ pecujici o zdravotné postizené¢ho ¢lena rodiny se snizenou
sobéstacnosti jsou vystaveny mnoha stresujicim faktoriim, piicemz je dlouhodoba péce
muze znaén€ znevyhodnovat. Vysledky vyzkumu pracovnich kompetenci osob
pecujicich o ¢lena rodiny se zdravotnim postizenim potvrdily mimotaddnou naro¢nost
dlouhodobé péce a jeji dopady na bio-psycho-socialni stabilitu pecujiciho ¢lovéka (19).

Rozhodnuti o zpiisobu péce nebyva jednoduchou zélezitosti, at’ se jedna o volbu
samotného uzivatele nebo jeho nejblizsich ptibuznych. Pokud se rodina nemtize, neumi
nebo nechce postarat o svého ¢lena se snizenou sobé&stacnosti, je tfeba poskytnout
pomoc ze strany profesionaltl, ktefi jsou soucésti terénni, ambulantni nebo pobytové
sluzby.

Pro vyuziti terénni péce z hlediska uzivatele socidlnich sluzeb hovoii zachovani
pfirozeného prostiedi, zachovani soukromi a vétSinou niZ§i uhrada za sluzby.
Negativem muze byt socidlni osaméni a nebezpeci vzniku neocekavanych situaci, coz
muze vyvolat u rodinnych pfislusnikl strach nebo obavu v dobé, kdy jsou rodi¢e sami
doma a hrozi jim nebezpeci padu, nahlé nevolnosti nebo kolapsu.

Vyhody pfi vyuZiti pobytovych sluzeb spocivaji v socidlnim zaclenéni,
aktivizaci a Vv neustalé pritomnosti personalu, ktery zajiStuje potfebnou pomoc.
Nevyhodou je ¢aste¢na ztrata soukromi, vyssi thrada sluzeb. Pro rodinné piislusniky
pfinasi pobytové sluzby velkou ulevu a ztratu strachu o blizkého Clov€ka. Zaroven
mohou pfijit vycitky svédomim smyslu ,,odloZeni* blizkého cloveka, ale podle
HrubosSové se jedna o zélezitost pfedsudkovou, kdy se tito lidé boji reakce okoli a toho,
jak na né¢ bude pohlizeno. Neuméji a ani si necht&ji pfiznat, Ze na potfebnou péci
nestaci, a Ze si potiebuji odpocinout. Znalost jednotlivych druht socidlnich sluzeb
a vetsi zdjem o né¢ v dobé, kdy jest¢ sluzba neni aktuadlné potiebna, by piineslo

jednodussi volbu potiebné socialni sluzby a dalsiho zptsobu péce (7).
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Vhodnym feSenim a urCitym kompromisem pii dlouhodobé péci o osobu se
snizenou sobéstacnosti je podle mého nazoru vyuzivani odlehCovacich sluzeb, coz vede
k vyuziti pracovniho potencialu pecujici osoby, zaroven ke zvySeni kvality jejiho zivota
a k ¢aste¢nému snizeni narok, které jsou na ni kladeny. Vhodna volba sluzeb umoziuje
prodlouzit dobu, po kterou bude rodina schopna pecovat o svého ¢lena se snizenou
sobéstacnosti bez nutnosti jeho umisténi do rezidencnich sluzeb.

Zasadni zménou, kterou pfinesla novela zékona o socialnich sluzbach, je forma
vyplaty ptispévku na péci v L. stupni zéavislosti u osob starSich nez 18 let. Polovina
z davky ve vysi 2 000 K& mésiéné bude vyplacena penézné, druhd polovina davky
formou vécného plnéni. K tomu budou pouzity poukazky uplatnitelné pouze
u registrovanych poskytovatelll socidlnich sluzeb. PauSalni uplatnéni vécné vyplaty by
mohlo znevyhodiiovat nékteré piijemce davky, a to zejména tam, kde neni potfebna
socialni sluzba dostupna nebo kde by doslo k omezeni neformélni péce predevsim ze
strany blizkych osob. V takovych ptipadech mize byt ptispévek na péci na zékladé
rozhodnuti obecniho Ufadu obce s rozsifenou plisobnosti 1 nadale vyplacen v penézich
(35).

Hlavnim diivodem zavedeni nové formy vyplaty ptispévku na péci je uspora
finan¢nich prostfedkd, jelikoz celkova castka vyplacena na ptispévek na péci je
nejrychleji rostoucim vydajem ze statniho rozpoctu (21).

Z vysledkli rozhovorii s pracovnicemi socialnich odborGi a s poskytovateli
socidlnich sluzeb vyplyva, ze nova forma vyplaty ptispevku v 1. stupni zéavislosti by
mohla pfispét k vy$Simu ndvratu financ¢nich prostfedkii do systému socidlnich sluZeb.
Mohla by se zvysit motivace pfijemci k vyS$§imu vyuzivani socidlnich sluzeb. Podle
nazoru nékterych respondenti bude tato forma vyplaty piispévku efektivnéjsi, coz je
podminéno dostupnosti jednotlivych druhti socidlnich sluzeb.

V této souvislosti je nutné usilovat o rovnomérné prostorové rozmisténi
jednotlivych socidlnich sluzeb tak, aby obyvatelé¢ okrajovych ¢asti jednotlivych kraja
nebyli hendikepovani horsi dostupnosti potfebnych sluzeb v porovnani s obCany, ktefi
Ziji v centrech krajii nebo v jejich blizkosti (26).

Potteby jednotlivcl 1 komunit se odlisuji, lidé 1 obce maji sviij vlastni charakter,
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to znamena, ze musi byt k dispozici takova nabidka socialnich sluzeb, ktera tyto potieby
bude schopna flexibilné uspokojit (1).

Zpusob neformalni péce ze strany blizkych osob toto opatieni podle vétSiny
odpovédi zastupcl poskytovatelli a zaméstnankyn socialnich odborit neovlivni. Pokud
ano, tak tim smérem, Ze vé€tsSi vyuziti socidlnich sluzeb ze strany pfijemce piispévku
snizi naroky na pecujici osobu.

Odpovédi piijemct prispévku v I. stupni zévislosti potvrdily vySe uvedené
nazory. Zména ve formé vyplaty piispévku jim nevadi, poukdzku budou uplatiovat
u registrovanych poskytovatelti. Jedna z respondentek uvadi: ,,Pokud celou castku
nevycerpam na obédy, zaplatime si z toho i jiné sluzby, treba ten uklid, prani pradia
nebo nakup, abych to vycerpala, a manzel toho nebude muset tolik délat.“ Tato slova
podle mého nazoru potvrzuji motivacni efekt nové formy vyplaty ptispévku 1 moznost
ulevy pro pecujici osobu. Jako problém vidi vétSina respondentll narst administrativy
a organizacni schéma nové formy vyplaty.

Pro nepenézni plnéni vyplaty ptispévku na péci byly navrZzeny dvé koncepce.
Prvni znich byla koncepce OK systému, kterd piedpokladala pfimou uhradu
registrovanému poskytovateli socidlnich sluzeb za poskytnutou socidlni sluzbu
prostiednictvim webové aplikace OK sluzby. O uhradé by opravnénd osoba byla
informovana periodickym vypisem. Podle stanovisko NRZP CR se by se jednalo
o administrativné velmi naro¢ny systém vyzadujici od klientl sloZité administrativni
ukony (33).

Druhou uvazovanou moznosti byla tzv. koncepce poukazky, kterd predpokladala
povinnost registrovanych poskytovatelli socidlnich sluzeb akceptovat poukazky jako
formu thrady svych sluzeb. Nomindlni hodnoty poukézek by mély kopirovat nominalni
hodnoty bankovek a klient by poukdzky pouzival k uhradé sluzeb poskytovatel
stejnym zpusobem, jako by pouzival bankovky. Poukazkami by bylo mozno hradit
sluzby za urcité obdobi nebo za ukony a mél by tak lepsi prehled o tom, kolik poukazek
mu na uhradu sluzeb jesté zbyva (36).

Podle tiskové zpravy MPSV bude forma nepenéznich nosict predmétem veiejné

zakazky, kterou musi podle zdkona MPSV vyhlésit nejpozdéji do mésice brezna 2010.

87



Nez bude vybran dodavatel, bude nepenézni formu vyplaty pfispévku zajistovat

informacni systém provozovany ministerstvem (40).
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6. ZAVER

Cilem diplomové prace bylo zjistit praktické problémy, které souviseji s aplikaci
pravni Upravy piispévku na péci zpohledu zcastnénych subjektl, tzn. piijemct
prispévku na péci, jeho poskytovatell a registrovanych poskytovatel socialnich sluzeb.

Na zakladé zjisténych skuteCnosti, které dokladaji odpovédi jednotlivych
respondenttl, 1ze vyjadrit tvrzeni, Ze ptijemci piispévku na péci chapou tuto davku jako
nastroj k zajiSténi potfebné péce, ktery snizuje jejich pocit zavislosti, umoziiuje jim
setrvat v domacim prostiedi a pomaha udrzovat zivotni standard.

Poskytovatelé socialnich sluzeb zastavaji nazor, ze piispévek na péci je vhodny
nastroj k financovani socialnich sluzeb. Zakonna tUprava piispévku na péci také
zjednodusila situaci pecujicim osobam a motivuje piijemce k samostatnému zajisténi
potfebné pomoci, coZz podporuje i moznost svobodné volby socidlni sluzby. Volba
socialni sluzby je limitovana jeji dostupnosti.

Zpusob vyuziti prispévku na péci je ovlivnén stupném zavislosti piijemce.
Ptijemci v I. a II. stupni zévislosti maji vétsi prostor pro vyuziti prispévku k jinym
ucelim, nez je urcen. Piijemci piispévku a péci v III. a IV. stupni zavislosti ¢astéji
vyuzivaji socialni sluzby od registrovanych poskytovatelti nez pfijemci v I. a Il. stupni
zavislosti. Zplsob poskytované péce ovlivituje stupeit zavislosti piijemce piispévku,
rodinna situace, bytové podminky a tradice domaci péce.

NejCastéji poskytovanym druhem socidlni sluzby pecovatelska sluzba, kterad
zajiStuje poskytovani ukond, jejichZ spektrum je optimélni pro osoby se snizenou
sobé&stacnosti.

Nova forma vyplaty prispévku na péci v L. stupni zavislosti pfijemcim star§im
18 let, s niz pocita novela zdkona o socialnich sluzbach s Gi¢innosti od 1. 8. 2009, by
mohla podpofit vy$§i navrat financnich prostfedkli do systému socidlnich sluzeb
a motivaci pfijemcu pfispévku v I. stupni zavislosti k astéjSimu vyuzivani socialnich
sluzeb, sniZzeni ndrokli na pecujici osoby a k efektivnéjSimu vyuzivani této davky.
Problémem bude nariist administrativy a obtizna orientace v celém systému zejména pro

pfijemce nepenézni formy vyplaty ptispévku na péci.

Cil prace byl splnén.
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Na zékladé vysledkii prace mohou byt v praxi vyuzita tato opatieni:

e Zpracovat jednoznaéné a srozumitelné informace pro piijemce piispévku

na péci, k jakym uceliim jej 1ze pouzit a k jakym nikoliv.

e Rozsirit sit’ poskytovatelii terénnich sluZeb socidlni péce, aby byla zajiSténa

saturace potieb klienti i v malych nebo odlehlych obcich.

¢ Rozsirit nabidku odlehéovacich sluzeb, které prinaseji moZnost odpocinku

a prevenci syndromu vyhoreni pro pecujici osobu nebo rodinu.

¢ Usnadnit prijemcim prispévku na péc€i v L. stupni zavislosti orientaci v systému
uplatiiovani nepenéZnich nosi¢ii pri nakupu socialni sluzby a zaroven rozsirit
sitt a Skalu socidlnich sluZeb tak, aby nedoSlo ke znevyhodnéni nékterych

prijemcii této davky.

e Vzhledem Kk soucasné situaci vytvorit odpovidajici personalni a materialni
podminky pro castéjSi kontroly vyuZivani prispévku na péci, tyto kontroly
provadét povéfenymi pracovniky pravidelné a disledné s vyuzitim moZnosti
danych novelou zikona o socidlnich sluzbach a na podkladé jednotného

metodického postupu.
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