KDO ZABEZPECI PECI O NASE
SENIORYY

Ladislav Prasa?

WHO CARES FOR OUR SENIORS?

Abstract

Population ageing is exerting a direct effect on all EU countries. Population structures are changing significantly,
and the demands placed on individual social systems are increasing. In expert discussions, continuous attention
is being devoted to issues surrounding long-term pension-system sustainability and, in recent years, attention
has also focused on social services and health-care issues. The lessons learned so far have revealed that the social
services system is not prepared for the consequences of an ageing population. Many social services providers
are already facing a shortage of social workers and in most regions waiting times for placement in residential
facilities are increasing, field social services are not being further developed, and the support provided by carers
is insufficient. The aim of this paper is tto attempt to quantify the expected increase in the need for skilled
workers in the social services sector so that these services will continue to be provided at a high-quality level.
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UvVOD

Projekce vyvoje obyvatelstva ve vSech evropskych ze-
mich ukazuji, Ze populace starne. Obecné klesa celkovy
pocet obyvatelstva, vyznamnym zptisobem se méni
struktura obyvatelstva, rostou naroky na jednotlivé
socialni systémy. V nasi zemi se dlouhodobé v ramci
odbornych diskusi vénuje pozornost predevsim pro-
blematice diichodového pojisténi, o disledcich stér-
nuti populace na potfebu socidlnich sluzeb se diskuse
vedou teprve v poslednich letech. V sou¢asné dobé je
zfejmé, Ze systém socidlnich sluzeb neni na dusledky
starnuti populace pripraven. Zavislost poskytova-
telt na pfizndni dotaci ze statniho rozpoétu brani
potebnému rozvoji socidlnich sluzeb, nizka uroven

odménovani m4 za disledek, Ze fada poskytovatelil
socidlnich sluzeb se potyka s nedostatkem pracovni-
ki1 v socidlnich sluzbach a zdravotnich sester. Tato
skutecnost se promita v prodluzovani ¢ekaci doby
na umisténi v pobytovych zafizenich, terénni social-
ni sluzby se nerozvijeji, podpora pecujicich osob ze
strany statu je nedostate¢na.

Cilem tohoto prispévku je pokusit se kvantifikovat
ocekavany nartst potfeby kvalifikovanych pracovni-
ki1 v socidlnich sluzbach tak, aby i nadale byly v nasi
zemi socialni sluzby poskytovany na kvalitni urovni.
Této problematice doposud nebyla vénovana zadna
pozornost, je pritom zfejmé, ze nedostatek socialnich
pracovniki mtize byt vyraznym limitujicim prvkem
rozvoje socidlnich sluzeb.

1) Prispévek byl zpracovan za pfispéni dlouhodobé institucionalni podpory vyzkumnych aktivit ze strany Fakulty informatiky a statisti-

ky Vysoké skoly ekonomickeé v Praze.
2) Vysoka skola ekonomicka v Praze, kontakt: prul01@vse.cz.
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STARNUTi OBYVATELSTVA A VYVOJ
POCTU PRIJEMCU PRISPEVKU
NA PECI

V r. 2018 byla publikovana nova Projekce obyvatelstva
Ceské republiky do . 2100 (CSU, 2018). Tato skute¢-
nost umoznila aktualizovat dopady, které muze mit
ocekdvany vyvoj poctu obyvatel mj. i na vSechny so-
cidlni systémy. Zatimco dopady do systému dtichodo-
vého pojisténi jsou dlouhodobé diskutovany a jejich
kvantifikace je otdzkou predev$im standardnich po-
jistné matematickych propoc¢ta, o dopadech starnuti
populace na oblast socidlnich sluzeb se diskutuje pou-
ze okrajové (Priisa, 2015a), zadna komplexni studie,
ktera by kvantifikovala dopad starnuti populace na
pottebu socidlnich sluzeb v nasi zemi, doposud ne-
byla zpracovéna.

V nasledujicich letech byla zpracovana projekce
vyvoje poctu prijemct prispévku na péci do r. 2030
(Priisa, 2018), kterd signalizovala, Ze v nasledujicich
letech bude nutno vénovat problematice organizace,
financovani a fizeni socialnich sluzeb v nasi zemi
zvy$enou pozornost.

Vychodiskem pro kvantifikaci o¢ekavanych dopadu
starnuti populace na pottebu sluzeb socidlni péce jsou
data z informa¢niho systému MPSV o struktufe pii-
jemci prispévku na péci v zavislosti na pohlavi, véku
a stupni zavislosti za prosinec kazdého kalendainiho
roku v obdobi let 2011-2017 s vyjimkou r. 2013, kdy
vzhledem k problémtim souvisejicim se zménou sprav-
ce véech informacnich systémut na MPSV se data za
toto obdobi doposud nepodatilo konsolidovat, a proto
jsou pri véech vypoctech za prosinec 2013 vyuzita data
za nejblizsi dostupné obdobi - unor 2014.

V prosinci 2017 pobiralo piispévek na péci¥ celkem
354 682 osob, z toho prispévek na péci v I. stupni za-
vislosti pobiralo 107 285 osob, ve II. stupni zavislosti
115 466 osob, ve II1. stupni zavislosti 83 295 osob a ve
IV. stupni zavislosti 48 636 osob. V porovnani s pro-
sincem 2007 vzrostl pocet ptijemct této davky o vice

nez 63 tis. osob, pfi¢emz ve struktute pifjemcti doslo
v tomto obdobi k vyznamnym zménam:

o podil prijemct prispévku na péci v I. stupni
zavislosti klesl o vice nez 13 procentnich bodt
(ze 43,4 % v r. 2007 na 30,3 v r. 2017),

 podil pfijemct prispévku na péci ve IL stupni
zavislosti se v zdsadé nezménil (v r. 2007 ¢inil
33,2 %, vr.2017 32,6 %),

« podil ptijemci prispévku na péci ve III. stupni
zavislosti vzrostl o 8 procentnich bodt (z 15,5 %
v r.2007 na 23,5 % vr. 2017),

« podil prijemct prispévku na péci ve IV. stupni
zéavislosti vzrostl o 5,9 procentnich bodu (ze
7,9 % v r. 2007 na 13,7 % v r. 2017).

Na zaklade dfive zpracované metodologie vypoctu
(Priisa, 2018) byly zpracovany dva scénate vyvoje po-
¢tu prijemct prispévku na pééi do r. 2035:

o staticky, ktery vychdzi z urovné podilu pfijemct
prispévku na péci podle pohlavi, véku a stup-
né zavislosti na celkovém poétu osob daného
pohlavi a dané vékové skupiny v r. 2017 a ten-
to podil nechavd zachovany po celé sledované
obdobi az do r. 2035,

« dynamicky, ktery vychazi ze zmén ve vyvoji
podilu prijemcti ptispévku na péci podle pohla-
vi, véku a stupné zavislosti na celkovém poctu
osob daného pohlavi a dané vékové skupiny
mezi prosincem 2011 a prosincem 2017, kdy
pramérna ro¢ni zména tohoto podilu se pro-
mita ve stejné urovni po celé sledované obdo-
bi az do r. 2035 (tato varianta tedy reaguje na
zmény, ke kterym doslo ve struktute pfijemcti
prispévku na péci po zméné podminek pro je-
ho piiznavani a po snizeni jeho vyse v I. stupni
zavislosti, v porovnani se statickou metodou je
proto vérohodnéjsi).

Na zakladé takto provedenych propocti 1ze oce-
kavat, ze do r. 2035 pocet prijemctl prispévku na péci
vzroste ze soucasnych cca 355 tis. osob na 537-565 tis.
osob.

3) Prispévek na pécije v soucasné dobé podle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, v platném znéni, poskytovan ve
Ctyfech stupnich zavislosti osobdm, které z divodu dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu potiebuji pomoc jiné fyzické
osoby pii péci o sebe a pfi zajisténi vlastni sobéstacnosti. Pfi posuzovani stupné zavislosti se hodnoti schopnost zvladat celkem
10 zékladnich Zzivotnich potieb — mobilita, orientace, komunikace, stravovani, oblékani a obouvéni, télesna hygiena, vykon fy-

ziologické potieby, péce o zdravi, osobni aktivity, pé¢e o domdcnost (nehodnoti se u osob do 18 let véku).
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Graf 1: Vyvoj poctu prijemct pfispévku na péci v letech 2007-2017
The number of recipients of the care allowance in 2007-2017
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Zdroj: Vlastni vypocty podle internich dat MPSV.
Source: Author’s calculations based on internal data of Ministry of the Labour and Social Affairs.

Graf 2: Ocekavany vyvoj poctu piijemcil pfispévku na péci podle miry zavislosti do roku 2035
The expected trend in the number of recipients of the care allowanceby dependency levels up to the year 2035
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Pozn.: (1) podle situace r. 2017, (2) podle vyvoje situace v letech 2011-2017.
Note: (7) According to the situation in 2017, (2) According to the development of the situation in 2011-2017.

Zdroj: Vlastni vypocty podle internich dat MPSV a Pr(isa, 2018.
Source: Author’s calculations based on the internal data of the Ministry of Labour and Social Affairs and Prasa, 2018.
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ZAMESTNANOST V OBLASTI SLUZEB
SOCIALNI PECE

Vychodiskem pro kvantifikaci tidaji o persondlnim
zabezpeceni socidlnich sluzeb v nasledujicim obdobi
jsou udaje z informac¢niho systému MPSV z zadosti
poskytovatelt socidlnich sluzeb o poskytnuti dota-
ci na socialni sluzby ze statniho rozpoctu v r. 2018,
kterd poskytuji podrobné informace o persondlnim
zabezpeceni vech poskytovatela socidlnich sluzeb.

Tato data nejsou v rdmci oficidlni statistiky MPSV
sledovéna.

Z 7adosti poskytovateli socialnich sluzeb o po-
skytnuti dotaci na socialni sluzby ze statntho rozpoctu
v 1. 2018 vyplyva, ze v r. 2016 pracovalo v socidlnich
sluzbach vice nez 80 tis. osob, z toho ve sluzbach so-
cidlni péce vice nez 70 tis. osob.

Z uvedeného ocekavaného vyvoje poctu prijemcti
prispévku na péci v jednotlivych stupnich zavislosti je
zfejmé, ze stavajici kapacity jednotlivych typt social-

Tab. 1: Pocet pracovniku a jejich struktura v jednotlivych typech sluzeb socialni péce vr. 2016
The number of workers and their structure in individual types of social care services in 2016

Pocet Podil prac. Uvazky pracovnikii v pfimé péci / Employment modes
pracovnikii v piimé péci of direct-care workers
celkem na celkovém ; " ’
(pFep. pocet) ztoho poctu prac. pracovni DPC DPP nakup
Number v pfimé V% / The smlouvy agreements work sluzeb
of workers pééi of proportion employment on work performance purchase
total which in of workers in contracts agreements of services
(full-time direct care direct care
equivalent) out of the
total number
of workers,
in %
Denni stacionare 2105 1512 721,84 1307 9 194 1
Daily services centres
Centra dennich
sluzeb 597 444 74,38 348 53 91 0
Daily care centres
Domovy pro osoby
se zdrav. postizenim 10925 7836 71,72 7312 55 454 16
Homes for people with
disabilities
Domovy pro seniory 25275 16634 65,81 14668 95 1859 1
Homes for the elderly
Domovy se zvlastnim
rezimem / Homes with 12410 8858 71,38 8046 35 762 15
special services
Chrénéné bydleni 2367 2011 84,99 1701 29 279 3
Protected housing
Odlehcovaci sluzby 2484 1902 76,56 1241 40 618 2
Respite services
gs"b"' asistence 3806 3566 93,70 1612 169 1766 19
ersonal assistance
Eemvate.“ka sluzba 8294 6873 82,87 5545 73 1248 6
are service
Podpora samost.
bydleni / Support for 140 131 93,20 109 0 21 0
independent housing
Privodcovské
a predcitatelské
sluzby / Guiding 57 39 68,54 23 1 15 0
and reading services
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dokonceniTab. 1

Pocet Podil prac. Uvazky pracovnikii v pfimé péci / Employment modes
pracovnikii v piimé péci of direct-care workers
celkem na celkovém K . B
(pFep. pocet) ztoho poétu prac. pracovni DPC DPP nakup
Number v pfimé V% / The smlouvy agreements work sluzeb
of workers péi of proportion employment on work performance purchase
total which in of workers in contracts agreements of services
(full time direct care direct care
equivalent) on the total
number of
workers, in %
Tisnova pece 80 71 87,93 43 10 17 0
Emergency care
Tydenni stacionéfe 748 524 70,05 447 6 71 0
Weekly care centres
Pocet prac. celkem
Number of workers 70052 51033 72,85 43 005 531 7422 74
total

Zdroj: Vlastni vypocty podle internich dat MPSV.
Source: Author’s calculations based on internal data.

nich sluzeb nebudou v nasledujicich letech dostatecné.
Je zfejmé, Ze rozvoj viech forem terénnich, ambulant-
nich i pobytovych zatfizeni by se mél stat nedilnou
soucasti vSech rozvojovych planii na obecni i krajské
urovni. Nezbytnym predpokladem umoznujicim vcas
reagovat na zménénou demografickou situaci je zvy-
$eni diirazu na analyzu zmén v demografické situaci
obyvatelstva v jednotlivych regionech.

Orientaéné lze pfitom uvést, Ze:

o pocet prijemct prispévku na péci v I. stupni
zavislosti signalizuje, kolik osob bude pravdépo-
dobné vyzadovat pomoc pti zvlddani nékterého
z tkont pecovatelské sluzby ve vlastni doméc-
nosti a to jak prosttednictvim registrovanych
poskytovatelt socidlnich sluzeb, tak i prostred-
nictvim rodinnych prislusniki nebo blizkych
osob nebo kombinované péce,

o pocet piijemct pfispévku na péci ve I stupni
zavislosti signalizuje, kolik osob bude pravdépo-
dobné vyzadovat intenzivnéj$i pomoc pfi zvla-
déni vice ukont pecovatelské sluzby ve vlastni
domacnosti, v chranéném bydleni, popt. v cen-
tru dennich sluzeb nebo v dennim stacionafi,
popt. prostfednictvim rodinnych piislugnika
nebo blizkych osob nebo kombinované péce,

o pocet prijemcti piispévku na péci ve III. stupni
zavislosti signalizuje, kolik osob bude vyzado-
vat intenzivni, zpravidla celodenni komplexni
péci v domovech pro seniory, v domovech se

zvla$tnim rezimem, v domovech pro osoby se

zdravotnim postizenim nebo v tydennich sta-

ciondfich, v krajnich pfipadech i v chranéném

bydleni nebo ve vlastnich domacnostech, pti-

¢emz fada osob bude v téchto ptipadech vyza-

dovat sluzby osobni asistence a k dispozici by

mél byt dostatecny rozsah odleh¢ovacich sluzeb,

o pocet ptijemci prispévku na péci ve IV. stupni

zavislosti signalizuje, kolik osob bude vyzadovat

intenzivni komplexni celodenni péci v poby-

tovych zafizenich socialnich sluzeb (domovy

pro seniory, domovy pro osoby se zdravotnim

postizenim, domovy se zvla$tnim rezimem), ve

zdravotnickych zafizenich (lé¢ebny pro dlouho-

dobé nemocné, popt. na tzv. socidlnich lazkach

ve zdravotnickych zafizenich luzkové péce),

pouze v minimélnim rozsahu lze o¢ekavat, Ze

témto osobam by byla poskytovana péce v ji-

nych typech zatizeni, popt. v jejich domac-

nostech, v téchto pripadech vsak bude vétsina

osob vyzadovat sluzby osobni asistence, domaci

zdravotni péce, k dispozici bude potieba rovnéz
dostate¢ny rozsah odleh¢ovacich sluzeb.

Konkrétni rozsah poskytovani jednotlivych social-

nich sluzeb je velmi obtizné blize specifikovat, protoze

je odrazem puisobeni celé fady faktort determinujicich

jejich vyvoj v jednotlivych regionech. V tomto smyslu

je proto nezbytné v ramci pripravy sttednédobych pla-

nu rozvoje socialnich sluzeb v jednotlivych méstech
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ODHAD VYVOJE POCTU PRACOVNIKU
V OBLASTI SLUZEB SOCIALNI PECE

Pfi odhadu ocekavané potteby poctu socidlnich pra-
covniki v nasledujicich letech je potieba vychazet
z vyvoje olekdvané struktury jednotlivych forem so-
cidlnich sluzeb a z problému, které lze jiz v soucasné
dobé v této oblasti identifikovat. V tomto smyslu je
proto mit na zteteli predevsim tyto skute¢nosti:

o Souhrnné hodnoceni dostupnosti sluzeb so-
cialni péce, které bylo realizovano v r. 2015
(Priisa - Bares — Holub - Slapdk, 2015), potvr-
dilo, Ze z kvantitativnich hledisek nedoslo od
1. 1995 k vyraznym zménam z hlediska rozsahu
péce. Pokles kapacity v domovech pro seniory
v porovnani s predchozimi roky lze pfisuzovat
transformaci ¢asti kapacit téchto zatizeni na
domovy se zvlastnim rezimem.

o Vyznamnym limitujicim prvkem, ktery nepod-
poruje rozvoj socialnich sluzeb v jednotlivych
obcich, je stavajici dikce § 35, odst. 2 véty druhé
zékona ¢. 128/2000 Sb., o obcich (obecni zfize-
ni), v platném znéni, podle niz ,,obec v samo-
statné puisobnosti ve svém tizemnim obvodu
dale pe¢uje v souladu s mistnimi predpoklady
a s mistnimi zvyklostmi o vytvafeni podminek
pro rozvoj socidlni péce a pro uspokojovani
potieb svych obc¢anii.”

« V ramci doposud realizovanych stfednédobych
plana rozvoje socidlnich sluzeb nedoslo k od-
stranéni neopodstatnénych rozdilu ve vyba-
venosti jednotlivych regiontl témto sluzbami.
Hlavni pric¢inou je skutecnost, ze jednotlivi
poskytovatelé diky zavislosti na poskytnutych
dotacich z vetejnych zdroju, na jejichz ptiznani
nemaji pravni narok, v zadsadé nerozsituji na-
bidku svych sluzeb.

+ Jednim z cilti Narodni strategie rozvoje socidl-
nich sluzeb na léta 2016-2025 (MPSV, 2015) je
vytvorit a realizovat plan prechodu od tstavni
péce k podpore v komunité s pomoci terénnich,
ambulantnich a pobytovych socidlnich sluzeb
komunitniho typu, zddné kvantifikace v8ak tato
narodni strategie neobsahuje.

Kli¢ovou otazkou zustava ocekavany vyvoj poctu
obyvatelstva a zejména vyznamny nértist po¢tu osob
v poproduktivnim véku (Priisa, 2015a).

Je ziejmé, ze tento narist poctu osob v poproduk-
tivnim véku se musi projevit i v nartstu celkové kapa-
city jednotlivych forem socidlnich sluzeb pro seniory,
v¢. kapacity pobytovych zatizeni a to presto, ze stavajici
koncep¢ni materidly MPSV vychdzeji stale z teze, ze
kapacity téchto sluzeb se nebudou zvysovat a potteb-
nou péci o seniory zajisti ¢lenové rodiny. V r. 2016

 bylo v domovech pro seniory k dispozici cel-
kem 35 596 mist, vybavenost misty v téchto

Tab. 3: Vyvoj poctu obyvatel a vybranych seniorskych kategorii do r. 2050 (stfedni varianta)
Size of the population and selected age groups of seniors over time to the year 2050 (middle variant)

Podil osob 65+ Podil osob 80+
M . Pocet obyvatel na celkovém poctu | na celkovém poctu
Pocet obyvatel Pocevt 'obyvatel starsich 80 let obyvatel / The obyvatel / The share
Rok / Year celkem starsich 65 let .
Population total | Population aged 65+ Population aged share of people of people aged
80+ aged 65+ in the 80+ in the total
total population population
2020 10674 467 2134342 442052 19,99 414
2025 10761502 2293022 542373 21,31 5,04
2030 10783 895 2403273 706 959 22,29 6,56
2035 10763927 2498 565 835304 23,21 7,76
2040 10742 630 2698767 878592 25,12 8,18
2045 10736 052 2958200 900 687 27,55 8,39
2050 10736 254 3075587 945979 28,65 8,81

Zdroj: CSU, 2018.
Source: Czech Statistical Office, 2018.
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zafizenich ¢inila 83,28 mist na 1 000 osob star-
$ich 80 let,

« Dbylo v domovech se zvlastnim rezimem cel-
kem 15 387 mist, vybavenost misty v téchto
zafizenich ¢inila 36,00 mist na 1 000 osob star-
$ich 80 let,

« Dbyla pecovatelska sluzba poskytovana 63 701
osobam, vybavenost pecovatelskou sluzbou
¢inila 31,22 uzivateld na 1 000 osob starsich
65 let.

Pti porovnani téchto hodnot s hodnotami vybave-
nosti témito sluzbami v zahranici je zfejmé, Ze v nasi
zemi jsou tyto socidlni sluzby poskytovany podstatné
uz$imu okruhu osob, nez je to mu ve vybranych ev-
ropskych zemich (Bedndrik - Bodndrovd, 2005). Po-
sledni udaje o dostupnosti lizek v socidlnich a zdra-
votnickych zatizenich fadi CR mezi zemé s nejniz$imi

hodnotami dostupnosti, za ndmi jsou jiz pouze zemé
z vychodni a jizni Evropy a Polsko a Italie, coZ jsou
staty s vysokym podilem véficiho obyvatelstva a vy-
sokou mirou rodinné solidarity (WHO, 2018).

Modelové pristupy ke kvantifikaci odhadu
vyvoje poétu pracovnikii

Pro charakteristiku odhadovaného vyvoje struktury
jednotlivych forem sluzeb socidlni péce v nasledujicim
obdobi lze vyuzit jiz dfive koncipované tfi modelové
scénare, které jsou zaloZeny na:

« zachovani soucasné kapacity jednotlivych typt
sluzeb socialni péce po celé sledované obdobi
(model 1),

o zachovdani sou¢asné tirovné vybavenosti jednot-
livymi typy sluzeb socidlni péce po celé sledo-
vané obdobi (model 2),

Tab. 4: Dostupnost lizek v socialnich a zdravotnickych zafizenich na 1 000 osob starsich 65 let
Availability of beds in social and health-care facilities per 1 000 persons aged 65+

Pocet liizek na 1 000 osob Pocet liizek na 1 000 osob
starsich 65 let / The number starsich 65 let / The number
of beds per 1 000 persons of beds per 1 000 persons
aged 65+ aged 65+

Belgie / Belgium 70,01 Madarsko / Hungary 47,33

Svédsko / Sweden 69,39 Dénsko / Denmark 45,88

Svycarsko / Switzerland 67,21 Estonsko / Estonia 43,73

Island / Iceland 63,38 Spanélsko / Spain 43,13

Nizozemsko / Netherlands 63,22 Rakousko / Austria 43,04

Finsko / Finland 60,22 gﬁ;‘;ﬁ ;zzzz;;’:a 40,81

Malta / Malta 59,06 Litva / Lithuania 35,10

Francie / France 56,51 Lotyssko / Latvia 20,05

Lucembursko / Luxembourg 55,83 Polsko / Poland 17,98

Slovensko / Slovakia 55,00 Italie / Italy 17,76

Némecko / Germany 54,09 Chorvatsko / Croatia 11,47

Slovinsko / Slovenia 53,57 Rumunsko / Romania 7,88

Norsko / Norway 52,96 Bulharsko / Bulgaria 2,24

Irsko / Ireland 49,66 Recko / Greece 1,13

Velka Briténie / Great Britain 49,30

Zdroj: Beds in nursing and residential care facilities, per 100 000 [online], [cit. 2018-08-14]. Dostupné z: https://gateway.euro.who.int/en/indicators/hlthre-

s_23-beds-in-nursing-and-residential-care-facilities-per-100-000/

Source: Beds in nursing and residential care facilities, per 100 000 [online], [cit. 2018-08-14]. Dostupné z: https://gateway.euro.who.int/en/indicators/hlthres_23-

beds-in-nursing-and-residential-care-facilities-per-100-000/
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o promitnuti zmény struktury klientd jednotli-

vych typt socidlnich sluzeb v nasledujicim ob-

dobi (model 3) (Sidlovd Kunstovd - Sidlo, 2016).

Tyto pristupy Ize doplnit o model 4, ktery vychdzi

z promitnuti o¢ekavanych trendi podle Nérodni stra-

tegie rozvoje socialnich sluzeb (MPSV, 2016) a z tzv.

objektivizace struktury klientt jednotlivych typi so-

cialnich sluzeb podle vyvoje jejich miry zavislosti
(Priisa, 2015 b).

Model 1

Pti zachovani soucasné kapacity jednotlivych typt slu-
zeb socidlni péce po celé sledované obdobi do r. 2035
podle modelu 1 by napt.:

 vybavenost misty v domovech pro seniory klesla
ze soucasnych 83,28 mist na 1 000 osob starsich
80 let na 42,61 mist na 1 000 osob starsich 80 let,

« vybavenost misty v domovech se zvlastnim
rezimem klesla ze soucasnych 36,00 mist na
1 000 osob starsich 80 let na 18,42 mist na 1 000
osob starsich 80 let,

« vybavenost pecovatelskou sluzbou klesla ze
soucasnych 31,22 uzivatelii na 1 000 osob star-
$ich 65 let na 25,50 uzivatel na 1 000 osob
starsich 65 let.

Je ztejmé, Ze aplikace tohoto modelu v praxi je

z hlediska o¢ekdvanych demografickych trendt na-
prosto neredlna, a proto v ramci dal$ich kvantifikaci
nebude tento model pouzivan.

Model 2

Pro zachovani souc¢asné urovné vybavenosti jednot-
livymi typy sluzeb socidlni péce po celé sledované
obdobi do r. 2035 podle modelu 2 by napt.:

o pocet mist vdomovech dichodci se do r. 2035
musel zvysit z 35 596 mist v r. 2016 na 69 564
mist, pfi¢emz nejvétsi nartisty kapacity v téchto
zatizenich by bylo nutno realizovat do r. 2030,

o pocet mist v domovech se zvlastnim rezimem se
do r. 2035 musel zvysit z 15 387 mist v r. 2016
na 30 071 mist, pficemz nejvétsi naruasty kapa-
city i v téchto zarizenich bylo nutno realizovat
dor. 2030,

» pocet osob, kterym je poskytovana pecovatelska
sluzba se musel zvysit z 63 701 osob v r. 2016
na 78 005 osob, pfi¢emz nejvétsi nartisty poctu
osob lze ocekavat jiz do r. 2025.

Pro ilustraci — pro zajiténi potiebného nartstu
kapacity v domovech pro seniory a v domovech se
zvla$tnim rezimem do r. 2035 by bylo potteba vybu-
dovat v kazdém spravnim obvodu obce s rozsifenou
pusobnosti v tomto obdobi v primeéru 237 mist.

Obdobné trendy lze ocekavat i z hlediska vyvoje
kapacit ostatnich typi sluzeb socidlni péce, coz se
promitne ve zvy$enych ndrocich na jejich personalni
zabezpeceni. Pfi zachovani stavajicich relaci poétu
mist/osob na jednoho pracovnika Ize ocekavat, ze
stavajici pocet pracovniku ve sluzbach socidlni péce
bude muset do r. 2035 vzrist o vice nez 40 tis. osob
na zhruba 110 tis. pracovnikuL.

Model 3

Promitnuti zmény struktury klientt jednotlivych typt
socialnich sluzeb v nésledujicim obdobi podle mo-
delu 3 by vyzadovalo mit k dispozici udaje o vékové
struktute klientt jednotlivych typt sluzeb. Vzhledem
k tomu, Ze primérny vék klienttt v domovech pro se-
niory a v domovech se zvlastnim rezimem je v sou-

Tab. 5: Potiebny vyvoj kapacit vybranych sluzeb socialni péce do r. 2035 pfi zachovani miry vybavenosti

na urovnir.2016 / The necessary increase in the capacity of selected social care services by 2035

while maintaining the level of facilities at the 2016 level

2016 2020 2025 2030 2035
Domov pro seniory 35596 36814 45169 58876 69 564
Homes for the elderly
Domov se zvlastplm rezimem 15387 15914 19525 25451 30071
Homes with special services
Pecovate!ska sluzba 63701 66 634 71588 75030 78 005
Care service

Zdroj: Vlastni vypocty podle internich dat MPSV a CSU 2018.

Source: Author’s calculations based on internal data of the Ministry of Labour and Social Affairs. and Czech Statistical Office 2018.
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Tab. 6: Ocekavany vyvoj poctu pracovnikii v jednotlivych typech sluzeb socialni péce do r. 2035 pf¥i zachovani
miry vybavenosti na trovnir. 2016 / Expected number of employees in individual types
of social care services to the year 2035, while maintaining the level of facilities at the 2016 level

2016 2025 2030 2035
Domov pro seniory / Homes for the elderly 25275 32072 41 805 49 394
Domov se zvlStnim rezimem 12410 15748 20526 24253
Homes with special services
Pecovatelska sluzba / Care service 8294 9321 9769 10156
Denni stacionate / Daily services centres 2105 2365 2479 2577
Domovy pro osoby'se zfjra\{. plostlzemm 10925 10925 10925 10925
Homes for people with disabilities
Chranéné bydleni/ Protected housing 2367 2367 2367 2367
Tydenni stacionare / Weekly services centres 748 841 881 916
Odlehcovaci sluzby / Respite services 2484 2792 2926 3042
Osobni asistence / Personal assistance 3806 4277 4483 4661
Podpora samost. bydleni / Support for independent 140 157 165 172
housing
Prl{qucovske a predutaFeIske sluzby 57 64 67 70
Guiding and reading services
Soc. sluzby poskytované ve zdrav. zafizenich
Social services provided in health-care facilities 764 858 900 935
Tisiova péce / Emergency care 80 90 94 98
Centra dennich sluzeb / Daily care services 597 671 704 732
Celkem / Total 70052 82549 98 091 110298
Nardst / Increase 12497 28039 40 245

Zdroj: Vlastni vypocty podle internich dat MPSV.

Source: Author’s calculations based on internal data of the Ministry of Labour and Social Affairs.

¢asné dobé cca 84 let, vysledky by se zifejmé vyrazné
nelisily od udaji podle modelu 2.

Model 4
Pro kvantifikaci dopadti podle modelu 4 je nutno vy-
chazet z o¢ekavaného nartistu poctu prijemcti prispév-
ku na péci (viz Graf 2), ktery se promitne do struk-
tury klientt jednotlivych typt zejména pobytovych
sluzeb socidlni péce tim, Ze se v obecné roviné bude
snizovat podil klientt bez prispévku na péci, resp.
s prispévkem na péci v nizsich stupnich zavislosti.
Podle Nérodni strategie rozvoje socialnich sluzeb lze
pritom ocekavat, ze:
 se budou rozvijet predevsim terénni formy so-
cialnich sluzeb (pecovatelska sluzba, osobni
asistence),

14

o bude dochazet k rozvoji ambulantnich forem
socialnich sluzeb (centra dennich sluzeb, denni
a tydenni stacionare),

v navaznosti na pokracujici transformaci po-
bytovych sluzeb pro zdravotné handicapované
obcany se budou zvySovat kapacity v ramci
chranéného bydleni a podpore samostatného
bydleni,

o v navaznosti na o¢ekavané trendy z hlediska
ocekavaného vyskytu osob s demenci se bu-
dou zvy$ovat kapacity v domovech se zvlast-
nim rezimem,

o se nebude zvySovat vybavenost misty v domo-
vech pro seniory.

Pro kvantifikaci o¢ekdvaného naristu poctu pra-

covnikl v rimci tohoto modelu lze vychazet k vysledki
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Tab. 7: Koeficienty zohlediuji o¢ekavané trendy vyvoje jednotlivych typu socialnich sluzeb (rok 2016 = 1,00)
Coefficients that take into account expected trends in the development of particular types

of social services (year 2016 = 1.00)

2025 2030 2035

Domov pro seniory / Homes for the elderly 1,00 1,00 1,00
Domov se zvlastnim rezimem / Homes with special services 1,10 1,20 1,30
Pecovatelska sluzba / Care service 1,20 1,40 1,60
Denni stacionéte / Daily services centres 1,05 1,10 1,15
VDV;hmgi\;Z l?i;;i::Oby se zdrav. postizenim / Homes for people 0,95 0,90 0,85
Chranéné bydleni / Protected housing 1,05 1,10 1,15
Tydenni stacionare / Weekly services centres 1,05 1,10 1,15
Odlehcovaci sluzby / Respite services 1,20 1,40 1,60
Osobni asistence / Personal assistance 1,20 1,40 1,60
Podpora samost. bydleni / Support for independent housing 1,10 1,20 1,30
Priivodcovské a predcitatelské sluzby / Guiding and reading services 1,00 1,00 1,00
Soc. sluzby poskytované ve zdrav. zafizenich / Social services
provided in healthcare facilities 1,00 1.00 1.00
Tisfova péce / Emergency care 1,25 1,50 1,75
Centra dennich sluzeb / Daily care centres 1,05 1,10 1,15

Zdroj: Vlastni vypocty.

Source: Author’s calculations.

modelu 2 jako minimalni varianty a o¢ekdvany vyvoj 7 AVER

poctu pracovniki jednotlivych typt sluzeb modelovat
na zdkladé koeficienttl zohlednujicich vy$e uvedené
océekavané trendy jejich vyvoje.

Promitnutim téchto koeficientti do o¢ekavaného
vyvoje poctu pracovniki v jednotlivych typech sluzeb
socialni péce do r. 2035 podle modelu 2 (viz Tab. 6)
1ze kvantifikovat o¢ekdvany vyvoj poctu pracovnikil
jednotlivych typu téchto sluzeb na zdkladé ocekava-
ného vyvoje jejich kapacit.

Jiz z prvniho pohledu na tato ¢isla je zfejmé, Ze
pred celou nasi spolecnosti stoji ohromna vyzva — za-
bezpeit kvalifikovany persondl pro o¢ekavany nartist
kapacity socidlnich sluzeb. Vedle realizace zakladnich
systémovych zmén (Priisa, 2015 b) je potteba urychle-
né iniciovat vznik novych a vyrazné rozsifeni stavaji-
cich studijnich obort na sttednich a vysokych skolach
orientovanych na vyuku socidlni prace a oSetfovatelstvi
tak, aby i nadale socialni sluzby byly poskytovany na
urovni odpovidajici soucasné dobe.

Pocet pfijemcu ptispévku na péci dlouhodobé roste,
v prosinci 2017 pobiralo tuto socidlni ddvku celkem
354 682 osob, v porovnani s prosincem 2007 vzros-
tl pocet prijemct této davky o vice nez 63 tis. osob,
pricemz vyrazné se zvysil pocet piijemct ve III. a IV.
stupni zavislosti. Na zédkladé dtive pouzité metodolo-
gie byly zpracovany dva scénare vyvoje poctu prijem-
ct prispévku na péci do r. 2035, podle provedenych
propocti 1ze ocekavat, Ze do r. 2035 pocet prijemct
prispévku na péci vzroste na cca 537-565 tis. osob.
Jiz dnes je proto ziejmé, ze stavajici kapacity jednot-
livych typt socidlnich sluzeb nebudou v nasledujicich
letech dostatec¢né.

V 1. 2016 pracovalo v socidlnich sluzbach vice nez
80 tis. osob, z toho ve sluzbach socidlni péce vice nez
70 tis. osob, z nichZ cca 51 tis. bylo v ptimé pé¢i. Ur-
¢itym voditkem pro kvantifikaci o¢ekavaného vyvoje
poctu pracovnika v sluzbach socidlni pé¢e mohou byt
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Tab. 8: Ocekavany vyvoj poctu pracovnik v jednotlivych typech sluzeb socialni péce do r. 2035 pfi promitnuti
pravdépodobnych trendu jejich vyvoje / Expected number of employees in individual types
of social care services to the year 2035, reflecting the likely trends of development

2025 2030 2035

Domov pro seniory / Homes for the elderly 32072 41805 49394
Domov se zvlastnim rezimem / Homes with special services 17322 24632 31529
Pecovatelska sluzba / Care service 11185 13676 16 250
Denni stacionate / Daily services centres 2483 2727 2964
Bzhmggzg;;isssoby se zdrav. postizenim / Homes for people 10379 0833 0286
Chranéné bydleni/ Protected housing 2485 2603 2721
Tydenni stacionare / Weekly services centres 883 969 1054
Odlehc¢ovaci sluzby / Respite services 3350 4096 4867
Osobni asistence / Personal assistance 5133 6276 7457
Podpora samost. bydleni / Support for independent housing 173 198 223
Privodcovské a predcitatelské sluzby / Guiding and reading services 64 67 70
!S)z,);ws(;;zjtlux E:;/I;’);’zc;\:gr;jc;ﬁ;?rav. zafizenich / Social services 858 900 935
Tisnova péce / Emergency care 113 142 172
Centra dennich sluzeb / Daily care centres 705 774 841
Celkem / Total 87 206 108 698 127 764
Narast/ Increase 17134 38626 57 692
z toho: vliv o¢ekavanych trendd vyvoje jednotlivych typ( socidlnich

sluzeb / of which: the impact of expected trends in the development 4657 10607 17 466
of particular types of social services

zakonem definované pocty uzivatell socialnich slu-
zeb pripadajicich na jednoho pracovnika tak, jak jsou
definovany ve slovenském zakoné ¢. 448/2008 Z. z.,
o socidlnich sluzbach, v platném znéni. V CR 74dné
podobné relace nejsou stanoveny a nejsou diskutovany
ani v ramci odborné vefejnosti. Stavajici dikce uve-
dend ve vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., se jevi pfili§ obecna
a napt. v ramci inspekce socidlnich sluzeb muize byt
predmétem fady sport. Zkusenosti ziskané z posky-
tovani péce na luzkach v 1é¢ebnach pro dlouhodobé
nemocné pritom ukazuji, Ze nedostatek pracovnikil
vyznamnym zpusobem snizuje kvalitu poskytovanych
sluzeb a ohrozuje dodrzoviani zdkladnich lidskych
prav klienta.

Z provedeného porovnani poctu pracovniki ve
vybranych typech zatizeni socialni péce s kapacitou

16

téchto zatizeni, vyplyva, Ze vy$e uvedené relace byly
v 1. 2016 v CR naplnény, a proto mohou piedstavovat
vychodisko pro alespon ramcovou kvantifikaci odhadu
potteby poétu kvalifikovanych socidlnich pracovnika.
Je ztejmé, Ze nérist poctu osob v poproduktivnim
véku se musi projevit i v nartstu celkové kapacity
jednotlivych forem socidlnich sluzeb pro seniory, v¢.
kapacity pobytovych zafizeni a to pfesto, Ze stavajici
koncep¢ni materidly MPSV vychdzeji stéle z teze, Ze
kapacity téchto sluzeb se nebudou zvySovat a potieb-
nou pé¢i o seniory zajisti clenové rodiny.

Pro charakteristiku odhadového vyvoje struktury
jednotlivych forem sluzeb socidlni péce v nasledujicim
obdobi bylo vyuzito nékolik modelovych scénéit, kte-
ré napt. ukazaly, Ze pro zajisténi potfebného nértistu
kapacity v domovech pro seniory a v.domovech se
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zvlastnim rezimem do r. 2035 by bylo potieba vybu-
dovat v kazdém spravnim obvodu obce s rozsifenou
pusobnosti v tomto obdobi v priméru 237 mist tak,
aby stavajici uroven vybavenosti byla v nésledujicich
letech alespon zachovana. Pritom Ize ale ocekavat, ze
ocekdvané zmény ve strukture klientd jednotlivych
typt socidlnich sluzeb z hlediska miry zavislosti bu-
dou vyzadovat podstatné vys$si narast kapacity v§ech
typt socidlnich sluzeb.

Provedené propocty potieby poctu pracovniki uka-
zuji, Ze pro zachovani stavajici irovné vybavenosti jed-
notlivych typu sluzeb socidlni péée do r. 2035 by bylo

nutno zvysit pocet pracovnikd v téchto sluzbach o cca
50 tis. osob. Pokud by byl do o¢ekévaného vyvoje poctu
pracovnikil promitnut o¢ekavany vyvoj jednotlivych
typt sluzeb socidlni péce, potom by se celkovy pocet
pracovniku v téchto sluzbach mohl zvysit o dalsich
19 tis. osob, tzn., ze by se pocet pracovnikii ve sluzbach
socidlni péée v podstaté zdvojnasobil. Je proto zfejmé,
ze je potteba urychlené iniciovat vznik novych a vyraz-
né rozsifeni stavajicich studijnich obort na stfednich
a vysokych $kolach orientovanych na vyuku socialni
préce a oSetrovatelstvi tak, aby i nadéle socialni sluzby
byly poskytovany na urovni odpovidajici soucasné dobé.
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SUMMARY

The number of recipients of the care allowance has
been growing for a long time. In December 2017,
a total of 354,682 persons were receiving this benefit,
which was an increase of more than 63,000 persons
compared to December 2007, with significant increases
especially in the number of recipients with level 3 and
4 dependency. Based on previously used methodology,
two scenarios of the development of the number of
care allowance recipients to 2035 were calculated.
According to the calculations, it can be expected
that by 2035 the number of beneficiaries of the care
allowance will increase to approximately 537,000
- 565,000 persons. It is already clear today that the
current capacity of individual types of social services
will be insufficient in the coming years.

In 2016 more than 80,000 persons were employed
in social services, of which more than 70,000 were
employed in social care services, and of them about
51,000 were employed in direct care. The number of
users of social services per client as defined in the
Slovak Act on Social Services (Act No. 448/2008 Coll.,
as amended), could serve as a guideline for quantifying
the expected trend in the number of employees in
social care services. No similar employee-client ratio
has been established in the Czech Republic and there is
no discussion about it in the professional community]
The wording in Decree No. 505/2006 Coll. appears to
be too general and in the context of an inspection of
social services may be subject to a number of disputes.
Experience from the provision of care in treatment
facilities for long-term patients shows that a shortage
of workers significantly reduces the quality of the
services provided and threatens the fundamental
human rights of the client.

Comparing the number of employees in selected
types of social care facilities with the capacity of these
facilities shows that in 2016 relationship was fulfilled
in the Czech Republic and can therefore be used as
the basis for at least a framework to calculating the
number of qualified social workers that will be needed
in the future. It is obvious that the increase in the total
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capacity of individual forms of social services for the
elderly must also take into account the increase in
the number of people of post-productive age, but the
current conceptual materials of the Ministry of Labour
and Social Affairs are still based on the premise that
the capacity of these services will not be increased
and family members will provide seniors with the
care they require.

A number of model scenarios were used to
characterise the estimated development of the
structure of individual forms of social care services
in the coming years. These scenarios showed,
for example, that in order to accommodate the
increase in capacity required in retirement homes
and homes with special services to the year 2035 it
would be necessary within that period to build in
each administrative district of municipalities (with
extended powers) an average of 289 new places,
in order to at least maintain the current level of
amenities in the coming years. However, it can be
expected that changes in the structure of clients
of different types of social services determined by
dependency level will require a much bigger capacity
increase in all types of social services.

The estimates of the required number of workers in
the future show that, in order to maintain the existing
level of availability of individual types of social care
services by 2035, it would be necessary to increase the
number of employees in these services by about 50,000
persons. If consideration is given to the number of
employees that would be required to staff the expected
development of individual types of social care services,
then the total number of employees in these services
could increase by another 19,000 people, i.e. the
number of workers in social welfare services would
double. It is therefore clear that there is a need to
urgently develop new and significantly extend existing
study programmes at secondary and post-secondary
educational institutions to focus on teaching social
work and nursing so that social services continue to
be provided at the same level offered at present.





