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1 Uvod

V praci nazvané ,,Komparace pravnich Uprav tykajicich se tematiky prav seniort s de-
menci v pobytovych zafizenich® se budu zabyvat pravnimi Gpravami Ceské republiky
a Svédska. Praci bych chtéla sdélit, ¢im bychom se méli od této skandinavské zemé ne-
chat pougit pii pééi o seniory s demenci z hlediska problematiky lidskych prav. Svédsko
je velice zajimavou zemi pro porovnavani, diky uspé€sné decentralizaci socidlnich sluzeb
a s tim souvisejici propracovanou komunitni socialni praci.

Téma osob trpicich demenci v souvislosti s jejich pravy v zafizeni socialnich
sluzeb jsem si vybrala kvili skute¢nosti, Ze populace, nejen v Ceské republice, starne.
(Pidrman : 2007, 13) Kdyz pomineme finanéni naro¢nost péce o seniory, vynofi se nam
tu také nepfiznivy zdravotni faktor. Spolu s narlstajicim poctem ,,zdravych* seniort,
bude naristat i pocet seniort trpicich demenci. V souvislosti s touto skute¢nosti, prova-
di od roku 2013 vefejny ochrance prav Narodni preventivni mechanismus. (Sabatova
: 2014) Tento Narodni preventivni mechanismus je zfizen Opénim protokolem, ktery
byl ustanoven Evropskou umluvou o zabranéni muceni a nelidskému ¢i ponizujicimu
zachazeni nebo trestani. Narodni preventivni mechanismus byl piijat jak v Ceské repub-
lice, tak ve Svédsku.! V ramci tohoto mechanismu navitévuje v Ceské republice om-
budsman zatizeni, v nichZ se vyskytuji osoby trpici symptomy demence. Setieni se za-
méfuje na podminky Zivota téchto klienti. Dle €asopisu Socidlni prace/socidlna praca
vytyCuje vetejny ochrance nékolik oblasti, které se tykaji prav a distojného zachézeni
S lidmi trpicimi demenci a zaroveinl jsou v soucasné dob& pobytovymi zafizenimi vice
&¢i méné nezvladnuté. (Sabatova : 2014)

Osobni motivaci k vybéru tohoto tématu byl zajem o téma. Velice mé zajima-
lo, jak vypada pravni uprava jinych stati u tématu, ktery zasahuje nas vsechny. Mladou
generaci by podle mého ndzoru mélo zajimat, jak bude svét vypadat za par let. Jakymi
zpusoby bychom se méli chovat, aby se lidem dostalo diistojného zachazeni.

V praci nejprve popisi, co je demence. Poté se zaméfim na to, jak by méla vypadat
vhodné péce pro osoby v riznych stadiich této choroby. Tuto ¢ast do prace zatazuji, aby
bylo jasné, jak by péce, a s tim souvisejici dodrzovani prav a zachovavani lidské hodno-

ty, o ¢lovéka s demenci méla vypadat. Po této Casti se zamé&fim na legislativni ramec

"™Narodni preventivni mechanismus (NPM) [on-line]. Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-
omezenych-na-svobode/provadeni-navstev-zarizeni/narodni-preventivni-mechanismus/. [cit. 17. 3. 2015]
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socidlnich sluzeb poskytovanych pro osoby s demenci v Ceské republice. Vzhledem
k tomu, Ze se prace zaobira pravy osob s demenci, zatazuji také kapitolu o legislativni
uprave zakladnich prav a svobod. Kvuli obsahlosti prav a malému rozsahu prace jsem
z téchto prav vydélila dvé problematické oblasti, jejichz uprava se v Ceské republice
nedadvno zménila. Vymezuji tedy pravni Gipravu svépravnosti a opatrovnictvi. VSechny

tyto Casti popisuji i z hlediska §védské legislativy.



2 Cil prace

Cilem préce je porovnat legislativni Upravu vztahujici se k pravam lidi trpicich demenci
V pobytovych zafizenich Ceské republiky a Svédska. Svédsko jsem si vybrala pro jeho
rozvinuty socialni charakter, pfedev§im pro UspéSnou decentralizaci socialnich slu-
7eb, ktera je velice dulezita pro spravné zachazeni s lidmi s demenci a k dodrzovani

prav téchto osob.

Pozorovanou oblasti mé prace jsou piedevsim socialni sluzby, které jsou
Vv jednotlivych statech pro osoby s demenci pravné zakotveny. Chtéla bych poukazat na
rozdilné vyuziti téchto rozmanitych sluzeb. Ceska republika a Svédsko se lisi v nabidce
socialnich sluzeb pro osoby s demenci, vzhledem k vyse zminované decentralizaci. Ob-
last prav lidi s demenci v praci nékolikrat reflektuji a pfi této reflexi vychazim piede-
v§im ze VSeobecné deklarace lidskych prav. Tato deklarace zahrnuje spoustu prav, které
se tykaji 0sob s demenci v pobytovych zafizenich. Kvili rozsahu prace, mam vsak vel-
mi malo mista na pokryti vSech téchto prav, proto v praci vSechna prava zminuji pouze

v souvislosti s legislativni Gipravou v obou zemich.

V praci bych se tedy chtéla zaméfit na porovnani legislativni Gpravy omezeni
svépravnosti a opatrovnictvi Ceské republiky a Svédska. Tyto oblasti vychazeji ze za-
kladnich prav osob s demenci a také piimo souvisi s ubytovavanim osob s demenci
Vv zafizeni socialnich sluzeb. Témto dvéma oblastem, tedy omezeni svépravnosti a opa-
trovnictvi, bych se chtéla vénovat vzhledem k diskuzim o tomto tématu, které¢ vedly

k nové ipravé téchto oblasti v ob¢anském zakoniku, platném od roku 2014.

Po komparaci pravnich Gprav vztahujicich se k témto socidlnim sluzbam a jejich
odkazu k praviim osob s demenci, bych chtéla na zakladé odborné literatury navrhnout

optimalni feSeni otazky prav osob trpicich demenci v pobytovém zafizeni.

Prace by se méla stat uzite¢nou pro Ctenare, kteti maji blizko k praci s osobami
s demenci. Méla by témto Gtenaftim ukézat rozdily mezi praxi doma v CR a praxi ve
Svédsku. Ctenafi by se po preéteni prace méli zamyslet nad dostatecnosti péde o osoby

s demenci v souvislosti s jejich pravy.



3 Metodologie

Metodologie prace je vzhledem k cili a nazvu préace zcela jednoznacna, jedna se o kom-
parativni metodu. S touto metodou vystoupil mimo jiné i Charles C. Ragin, ktery ve své
knize popisuje celou metodologii komparace. Jedna se o empirickou metodu, ktera
se snazi o vyklad a porozuméni vyznamu dané problematiky. Komparativni metoda
usiluje o vytvoteni smyslu mezi rozdilnymi piipady. Pro vytvoieni smyslu mezi ptipady
je potieba tyto dikazy chronologicky sestavit. Diive se pfedpokladalo, Ze komparace je
metoda, kterou pouzivdme k porovnavadni minimalné dvou rozdilnych spolecnos-
ti, avSak spoustu specialistli dne$ni doby, pouziva tuto metodu i k porovndvani proble-
matiky v ramci jednoho statu. (Ragin : 1989, 2-4) Ve své praci se tedy budu zabyvat
komparaci Ceské legislativni Gpravy tykajici se osob s demenci a $védské legislati-

vy, kterd se vztahuje ke stejné problematice.

V ¢asti pojmenované ,,Demence a trendy v péci o osoby s demenci® se prace nejpr-
ve vénuji uvedeni do problematiky demence, stru¢nému vysvétleni pojmu a roz¢lenéni
onemocnéni na faze. K pochopeni problematiky prav osob s demenci, je tfeba zafazeni
i t¢matu o kladech a zaporech tstavni péce a novodobych trendech v péci o tento typ
klient. Po této uvodni a tematicky zasvécujici Casti, pfichazi tfi vEétsi bloky S ndzvy:
Ceska republika, Svédsko a Komparace pravnich tprav CR a Svédska. Vzhledem
k tomu, ze prace je komparaci pravnich tprav dvou zemi, je tieba si tyto dvé zemé po-
psat. Nejprve se prace vénuje Ceské republice. V této &asti je zafazen popis pobytovych
socialnich sluzeb, legislativni Gprava zékladnich prav osob s demenci, omezeni své-
pravnosti a opatrovnictvi. Ve stejné koncepci se nese i kapitola ,,Svédsko®, ktera popi-
suje stejné oblasti z hlediska Svédské legislativni Gipravy. Zkompilované informace jsou
porovnavany a hodnoceny v posledni Casti prace. V komparaci se prace odkazuje
ke zjisténym informacim, tyto informace jsou v posledni ¢asti porovnany a zhodnoceny
z hlediska vhodnosti praktického vyuziti porovnavanych oblasti. Odkazuji se pfitom

na trendy v péci o osoby s demenci a K jejich zakladnim pravam.



4 Demence a trendy v péc¢i o osoby s demenci

Tato kapitola se vénuje uvodu do problematiky onemocnéni demence. Nejprve je vy-
svétlen pojem demence a roz¢lenéni tohoto onemocnéni na jednotlivé faze. Dale se tato
prvni tivodni ¢ast vénuje kladiim a zédportim ustavni péce i novodobym trendiim pii po-

skytovani péce osobam trpicim demenci.

4.1 Demence

Tato kapitola je zde uvedena ze zcela jasnych davodut. Prace se zabyva pravy lidi trpi-
cich demenci. Je tedy duilezité zcela pfesné vymezeni tohoto onemocnéni. Kapitola

se zaobira vymezenim onemocnéni demence a délenim Alzheimerovy choroby.

Jak tikd Pidrman (2007, s. 9) ,,Demence je syndrom, ktery vznikl nésledkem
onemocnéni mozku, obvykle chronického nebo progresivniho charakteru. Dochézi
k naruseni vyssich korovych funkci, véetné paméti, mysleni, orientace, schopnosti feéi,

uceni, a usudku, ptitom védomi neni zastiené.*

Onemocnéni tedy postihuje pamét, zjednodusené se da fict, ze demence je one-
mocnéni, pii kterém pacient pamét’ ztraci. Demenci rozdélujeme do nékolika typd, pfi-
tom nejznaméjSim typem demence je Alzheimerova choroba. Demenci délime do Ctyt
stadii. Od druhé faze zaciname hovofit o demenci jako takové, nemoci, kterd omezuje
postizeného ¢loveka v jeho sobéstacnosti a aktivité natolik, Ze je tfeba uvazovat o moz-
nosti péce v zafizenich socialni péce. Faze demence jsou oznaceny pismeny P-PA-1A
a &islici, ktera oznacuje stadium onemocnéni. Nazev zacala pouzivat Ceska alzheime-
rovska spoleénost v piilezitosti vytvoteni Strategie Ceské alzheimerovské spolegnosti
Vv péci a podpoie lidem trpicim syndromem demence. Stadia tedy jsou: P-PA-IA 1 (po-
¢inajici stadium), P-PA-IA 2 (stiedn¢ pokrocila a rozvinutd demence), P-PA-IA 3 (tézka
demence, demence komplikovana poruchami chovani), ¢tvrtou fazi je tzv. stddium ter-

minalni. (Holmerova : 2006)

4.2 Péce o osoby s demenci V institu¢nich zarizenich

Je dilezité, pochopit trendy v péci o 0soby s demenci, tGskali tstavni péce i poziti-
va, kterd mize nést. Pokud chceme hodnotit vhodnost rozmanitych socialnich sluzeb
pro osoby s demenci v riznych zemich, musime tyto trendy, uskali a pozitiva ustavni

péce znat.
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Kapitola se vénuje obecnému popisu péce v institucnich zatizenich a limitech té-
to péce. Jedinou literaturou, vztahujici se ktrendim v péci o osoby s demenci
v prostiedi Ceské republiky je Strategie Ceské alzheimerovské spole¢nosti v péci
apodpoie lidem trpicim syndromem demence, kterd byla popsana Holmerovou.
V kapitole se tedy odkazuji pravé k Holmerové, ktera popsala, jak by méla vypadat

vhodna péce o osoby s demenci Vv riznych stadiich tohoto onemocnéni.

V zévéru kapitoly jsou popsany aktudlni mezinarodni trendy V péci o osoby
s demenci, které byly predstaveny jiz v roce 2013 na konferenci nazvané ,,Living well
in a dementia-friendly society*. Konference byla potadana nevladni organizaci Alzhei-
mer Europe, kterd se zamétuje na zvySovani informovanosti o vS§ech formach demence.
Tohoto cile organizace dosahuje vytvofenim spole¢né evropské platformy, neboli koor-
dinaci a spolupraci mezi organizacemi zaméfujicimi se na Alzheimerovu chorobu v celé
Evrop&.? Organizace ma 36 &lenid, mezi které se fadi jak Ceska republika, tak Svéd-
sko.®> Organizace se také zamétuje na osvetu a vzdelavani ohledné onemocnéni demen-

ce.t

4.2.1 Klady a zapory péce v instituénich zarizenich

Instituéni zatfizeni maji oproti domacimu prostfedi velkou nevyhodu v tom, Ze jsou
mnohdy pro osoby naprosto nepfehledné. Dlouhé chodby a vybaveni, které je ve vSech
pokojich stejné, znemoznuje osobam piehlednou orientaci. Velkym nedostatkem je
i minimalni moZnost soukromi klienti. (Bednai : 2012, 12,13) Ustavni péce je navic
velmi vhodnym prostiedim k nedodrzovani lidskych prav a k vyskytu prohlubovani
osobnich problémii ubytovanych osob. Lehko se v téchto zafizenich mizeme setkat se
Sikanou ¢i ponorkovou nemoci. Lidé umisténi v Gstavnim zafizeni se stdvaji introvert-
107) 1 Matousek (1995, s. 113) vsak podotyka, Ze Gstavni pée ma i svoji pozitivni
stranku: ,,Ustavy v nichZ pobyvaji stafi lidé, vazn& psychicky nemocni &i téZce mentalné
retardovani, nemaji pouze udrzovat své klienty pfi zivote (i kdyz i to je nékde nesnadno
dosahovany cil), ale maji maximalné€ podporovat kvalitu klientova Zivota. Co je kvalitou

vSak nemuze apriori stanovit personal, jen klient sam vi, O pro néj piedstavuje hodnotu

?Organizaci Alzheimer Europe [on-line]. Dostupné z: http://www.alzheimer-europe.org/. [cit. 17. 3. 2015]
%0ur members Alzheimer Europe. Informace o &lenech organizace [on-line]. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Alzheimer-Europe/Who-we-are/Our-members. [cit. 17. 3. 2015]
*Konference Alzheimer Europe 2013 [on-line]l. Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-
omezenych-na-svobode/aktuality-z-detenci/aktuality-z-detenci-2013/konference-alzheimer-europe-2013/.
[cit. 17. 3. 2015]
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a co ne. Klient se v ustavu bude citit dobie jen tehdy, umozni-li mu ustavni rezim smys-

vvvvvv

tj. kdyby byl odkazan na péci svych piibuznych, v ptipad¢ kdyby zil sdm.

4.2.2 Strategie Ceské alzheimerovské spole¢nosti

Nyni bude do prace zafazen popis toho, jak by méla vypadat péce o osoby s demenci
Vv riznych stadiich tohoto onemocnéni. Trendy v péc¢i se budou odkazovat k Holmero-
vé, ktera trendy v pé&i popsala ve Strategii Ceské alzheimerovské spole¢nosti v pééi

a podpoie lidem trpicim syndromem demence.

P-PA-IA 1 neboli prvni faze je pfedevSim informativni. Nemocnému c¢lovéku
poskytujeme informace o dalSich stddiich onemocnéni. Pfipravujeme ho na to, co ho
¢eké a nemine. Nyni je posledni moznost na to, aby sam rozhodl zaleZitosti, kterych jiz
brzy nebude schopen. V této fazi je také dulezita vcasna a dostate¢na diagnostika a na-

sledné 1écba pacienta. (Holmerova : 2006)

Ve fazi P-PA-IA 2 hovoiime pfedevsim o zapojovani klienta do programovych ak-
tivit dle jeho aktudlnich, individualnich moznosti. Aktivizace by méla vyjadiovat speci-
fické znaky, diky kterym bude napliiovat svoji podstatu — udrzovat klienta co nejdéle
anejvice sobé&statného. Aktivizace je pravidelnd ¢innost sméfujici k zachovani sobés-
tacnosti a kvality klientova zivota. Klienti z aktivniho Zivota nesmirn€ profituji, at’
po strance fyzicke, ¢i psychické. U lidi trpicich demenci druhé faze je vhodné uvazovat
0 péci v zarizenich socialnich sluZzeb a to nejen v zafizenich pobytovych, ale 1 v dennich
stacionafich. Dulezité vSak je, aby zafizeni spliiovalo urcité predpoklady dulezité
K zajisténi kvalitni péce o klienty trpici demenci. (Holmerova : 2006) Nejvétsim pied-
pokladem je, aby mistnost, ve které¢ probiha aktivizace, co nejvice pfipominala domaci
prostiedi klienta. (Kalvach : 2012, 299, 300) Aktivity v ni probihajici by mély byt vybi-
rany se zfetelem na diistojnost klienta a jeho historii. Cinnosti by se mély tykat prede-
v§im udrZeni a podpory samostatnosti pii domacich ¢innostech — oblékani, hygiena,
stravovani a stolovani. Zatizeni by mé¢lo dbat i na pocet zaSkolenych pracovnikl. Sku-
pina klientli na dva pracovniky by neméla piesdhnout hranici patnacti osob. Pocet pra-
covnikl se ovSem odvozuje od poctu zavislych klientl, kteti pottebuji dislednéjsi péci.
Je dllezité, aby pracovnici méli dostatecné znalosti o syndromu demence, jeho pfizna-

cich, strategiich a piistupech v pééi o osoby s demenci. Dle CAS &eska pobytova zaii-

12



zeni vazné pochybuji v diirazu na soukromi klienta. Poskytovani kvalitni péce se odrazi

v n¢kolika bodech: (Holmerova : 2006)

1. Zatizeni by méla byt schopna poskytnout klientovi jednoltizkovy pokoj, zatim-
co skuteCnost je stale jina. Spolecnost tedy apeluje na to, ale alesponn hygie-
na, toaleta a dalsi intimni zalezitosti byly provadény v soukromi.

2. Nejdulezitéjsi je zachovani diistojnosti klienta a to tim, ze ho veSkery personal
bude oslovovat pane, pani, titulem ¢i dle jeho ptani.

3. Klient ma pravo nosit své vlastni oble¢eni adekvatné k denni dob¢.

4. Prostory zatizeni by méli podporovat orientace klienta. (Holmerova : 2006)

V souvislosti s druhou fazi demence Casto hovofime o chranéném prostiedi, ve kterém
jsou klienti chranény proti nepozorovanému odchodu at’ uz signalizaci odchodu, ¢i ¢i-
selnymi kody nebo uzamcenim prostoru zevnitf. V tomto prostoru se klienti nachéazi

spolu s personalem, nikdy ne samy. (Holmerova : 2006)

Féaze P-PA-IA 3 je tteti fazi, ve které hovotfime o praci s klientem zamétené prede-
v§im na individudlni asistenci odvijejici se od potieb jednotlivych klientl. Osoby trpici
demenci uz nejsou schopny profitovat z aktivizace, ktera se odehravala ve fazi predcho-
zi, Jsou z ni spiSe pretizeni a citi se nekomfortné. Tato faze demence jiz velice narusuje
verbalni schopnost komunikace. Pro klienta je dilezité, aby s nim byl personal schopen
adekvatné komunikovat neverbalné. Personal musi byt schopen z neverbalnich projevi
zanalyzovat klientovy pocity (od libosti po naprostou nelibost, dyskomfort, bolest,...).
Klienti jsou v této fazi zcela imobilni, s tim souvisi i zména prace personalu, kdy je nut-
né klienta rehabilitovat a polohovat. V tomto stadiu je jiZ nezbytné nutna pfitomnost
zdravotnického personalu pro pfipad potieby. Aktivizaci klientd vSak neni nutné zcela
zatracovat, pokud klient s ¢innostmi souhlasi a profituje z nich, je urcit¢ vhodné ho
do aktivit zapojit. Pokud je z klientova chovani patrna nelibost a nesouhlas s pobytem
V zafizeni, je na svédectvi nezavislych osob a oznameni soudu zahéjeno tzv. deten¢ni
fizeni. PéCe o osoby v tomto staddiu demence by samoziejmé jako v pfedchozim stadiu
mela zachovavat distojnost, obleceni by mélo byt voleno spise sportovnéjsi, pohodIné
a adekvatni denni dobé€. Pecujici personal by mél byt seznamen s problematikou demen-
ce, zaskolen v oSetfovatelské péci a v provadéni jednoduchych aktivit s klienty. Zdra-
votni sestry by mély byt schopné rozpoznat zhorSeni stavu klienta, feSit je v mezich

svych kompetenci a v pfipad€ potieby privolat I€kate. V tomto stadiu je jiz dilezité, aby
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byli klienti ubytovani v chranéném prosttedi spolu s personalem. Omezovaci prosttedky
by méli byt pouzivany pouze na zakladé vySetfeni a predpisu lékate. Za omezujici pro-
sttedky lidi ve tfetim stadiu demence se nepovazuje pouziti postranic pii spanku u klien-
ti nachylnych na pady z postele a vyuziti chranéného prostfedi. Do denni aktivity by-
chom Klienty zasadné neméli nutit, po probuzeni vSak u klienta vzdy provedeme hygie-

nu, pievlékneme, posadime do kiesla. (Holmerova : 2006)

Termindlni stadium demence je charakteristické uplnou ztratou komunikacnich
schopnosti, omezenou mobilitou, ubytkem svalstva a uplnou inkontinenci. Klienti
V terminalnim stadiu jiz setrvavaji na paliativnim oddé€leni, kde je vysoky pocet kvalifi-
kovaného a pomocného persondlu a kazdodenni dostupnosti 1ékate. V paliativni péci je

kladen duraz na komfort klienta, s ¢imz souvisi zejména tlumeni bolesti. (Holmerova

: 2006)

4.2.3 Trendy v péci

Téma trendl v péci o osoby s demenci se projednavalo na konferenci nevladni organi-
zace zabyvajici se osvétou a vzdélavanim v oblasti onemocnéni demence. Organizace
nese nazev Alzheimer Europe a konferenci pofadala na Malté v roce 2013. Informace
0 ¢innostech organizace jsou popsany v uvodu kapitoly ,,PéCe o osoby s demenci
V institu¢nich zafizenich®. Nejvyznamnéj$imi zavéry konference jsou, Ze v péci o osoby
trpici demenci je uZite€na a smysluplné za predpokladu respektovani diistojnosti téchto
osob, je nutné brat v Gvahu jejich zranitelnost a kiehkost. Pé¢e musi byt specializova-
na, neméla by byt tedy zaméfena pouze na zajiStovani zakladnich potteb. Nezbytnym
cich. Prevence syndromu vyhoteni, by méla byt dobie zvladnuta kazdym zatizenim.
Rada prednasejicich na konferenci také zdiraziiovala vyznam jidla a pozitku z ného

pro osoby trpici demenci.’

5 Ceska republika

Uvod této kapitoly se vénuje predevsim tomu, jak se Ceska republika postavila k otazce
feSeni problematiky demence a také popisu statnich slozek, které zde hraji roli

Vv socialni péci o osoby s demenci. Shrnuti statnich slozek vénujicich se socidlni péci je

Konference Alzheimer Europe 2013 [on-line]. Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-o0sob-
omezenych-na-svobode/aktuality-z-detenci/aktuality-z-detenci-2013/konference-alzheimer-europe-2013/.
[cit. 17. 3 2015]
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velice dlezité v posledni velké &asti prace, ktera je vénovana komparaci CR a Svédska.
Nicméné zaméfeni se na tyto dvé otazky je také velice dulezité pro pochopeni, pro¢ je
v CR osobam s demenci nabizen piedeviim pobytovy typ socialnich sluZeb, které jsou
popisovany v nasledujici podkapitole. V navaznosti na cil prace, ktery se zaobira pravy
0sob s demenci v pobytovych zafizenich, je v této ¢asti zahrnuta podkapitola pojednava-
jici o zékladnich lidskych pravech. Podkapitola je samoziejmé zaméfena na legislativné
ukotvena prava, ktera se vztahuji k lidem s demenci umisténych v pobytovych zatize-
nich socialnich sluzeb. Vzhledem k mnozstvi takto zaméfenych a legislativné ukotve-
nych prav neni mozné vsSechna popsat v takto rozsahové limitované praci. Proto
se komparace bude zaobirat oblastmi omezeni svépravnosti a opatrovnictvi. Tato dvé
témata jsou v praci zatazena, kvili tomu, Ze se ptimo vztahuji k praviim osob s demenci
umistovanych do pobytovych zatfizeni socidlnich sluzeb a jsou diskutovanym tématem
poslednich let. O tom svéd¢i skute¢nost, Ze ob¢ oblasti byly teprve minuly rok podstatné

upraveny v Obc¢anském zékoniku platném od roku 2014.

Nejriznéj$i mezinarodni instituce zahrnujici Evropskou unii, WHO 1 Organizaci
pro ekonomickou spolupraci a rozvoj se zamétuji jiz nékolik let na boj s demenci. Sou-
¢asn¢ s témito organizacemi se tento boj uskutecniuje na urovni vybranych statt, které
formulovaly ucelené néarodni strategie zaméfujici se na problematiku demence. (Métl
: 2014, 22) Prvni zemi, ktera se chopila problému demence, byla Francie. Ta tuto pro-
blematiku zahrnula do svého programu na ptedsednictvi v Evropské unii a predstavila
boj s demenci jako prioritu EU. Francie jako prvni zem¢ predstavila sviij vlastni plan
Alzheimer. Tehdejsi francouzsky prezident se stal lidrem Planu Alzheimer na evropské
konferenci a vyzval Gcastniky konference, aby piijali problematiku demence jako priori-
tu EU. (Kasparkova : 2013, 155) Kasparkova (2013, s. 155) dale uvadi: ,,Aktivity vyvr-
ho parlamentu 80/2008 o prioritach pfi boji proti Alzheimeroveé chorobé®. Prohlaseni
bylo predloZzeno Evropskému parlamentu v fijnu 2010 a jedné se o velmi stru¢nou za-
dost Komisi, Radé a vladam ¢lenskych stata, aby zatadily Alzheimerovu chorobu mezi
priority veiejného zdravotnictvi a vytvofily akéni plan na evropské urovni.* Prohlaseni
se stalo platnym pravnim dokumentem Evropské unie. (KaSparkova : 2013, 155) Také
Ceska republika se fadi k zemim, které pfislibily, Ze plan sestavi, avak dosud tento plan
nesplnily. Vlada CR se problematikou demence zabyvala pouze dvakrat — v roce 2010

avroce 2013. V fijnu roku 2010 bylo projednavano doporuceni o zpracovani koncepce
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feSeni problematiky Alzheimerovy choroby a obdobnych onemocnéni v Ceské republi-
ce. Toto doporuceni predlozila Rada vlady pro seniory a starnuti populace. Vlada ulozi-
la ministriim zdravotnictvi, prace a socialnich véci, Skolstvi, mladeze a télovychovy
a spravedlnosti zpracovani navrhu koncepce feSeni problematiky Alzheimerovy choro-
by a obdobnych onemocnéni. Navrh konceptu mél byt piedlozen vladé do 30. cervna
2011. O dva roky pozdéji, tedy v roce 2012, projednala vlada Navrh koncepce feSeni
problematiky Alzheimerovy choroby a obdobnych onemocnéni v CR, navzdory to-
mu, ze predchozi ¢asovy plan nebyl dodrzen. Vysledkem tohoto jednéni bylo usneseni
741/2012, které ukladalo povinnost ministerstvu zdravotnictvi, aby do konce roku 2012
vytvofilo Meziresortni a mezioborovou pracovni skupinu k dané problematice. Tato
skupina m¢la vladé do 31. fijna 2013 piedlozit Narodni akéni plan pro Alzheimerovu
nemoc a dal$i obdobna onemocnéni na 1éta 2014-2017. Nicméné nic takového se proza-
tim nestalo. Navrh nebyl pfedloZen a informace o ném nejsou nikde dostupné. (Matl

£ 2014, 22 - 23)

V Ceské republice je péée o osoby trpici demenci organizovana dvéma slozkami.
Statem a kraji. Stat zajiStuje registry pro zdravotni a socialni péci. Jako soukro-
mi, tak vetejni poskytovatelé sluzeb dostavaji finanéni prostiedky z vefejného zdravot-
niho pojiSténi. Ministerstvo zdravotnictvi organizuje nabidky pro nemocnice a dalsi
zafizeni pro pacienty. Oproti tomu kraj organizuje nabidky pro dalsi poskytovatele péce.
Ceska republika mé v sou¢asné dobé neoficialni plan pro feseni otazky demence. Lidé
s demenci a jejich rodiny mohou vyuzit bud’ sluzby domovii se zvlastnim rezimem nebo
respitnich pobytl, osobni asistence, dennich center a domovil pro seniory. Osoby
s demenci a jejich rodiny maji moznost si zazadat o ptispévek na péci, kterym uhradi

prostiedky vynaloZené na skute¢nou pééi o &lovéka s demenci.’

5.1 Socialni sluzby

Zakon 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach se v nékolika ¢astech vztahuje i k lidem
s demenci umisténych Vv socialnich sluzbach. Chtéla bych zde vyd¢lit nékteré ¢asti, Kte-
ré jsou pro péci o osoby s demenci velice dulezité. Tento zadkon jasné stanovuje, Ze sO-
cidlni sluzby musi svym rozsahem a formou zachovavat lidskou dastojnost. Pomoc mu-

si byt poskytovana individudlné dle specifickych potieb osoby, musi podporovat rozvoj

®National dementia plan Czech Republic. Informace o narodnim planu CR [on-line].
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/National-Dementia-Plans/Czech-Republic. [cit 17.
3. 2015].
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samostatnosti téchto osob, zplnomocnovat je a posilovat socidlni za¢lenovani. Socialni
sluzby ve svém poskytovani musi dodrzovat lidska prava a zakladni svobody osob. (Za-

kon 108/2006 Sh. O socialnich sluzbach, §2 odst. 2)

Zakon o socialnich sluzbach dale definuje vSechny socialni sluzby. Z jasné defi-
nice téchto socidlni sluzeb mizeme piesn¢ definovat ty, které jsou poskytovany i lidem
s demenci ajejich blizkym. Pobytovymi sluzbami, ve kterych lze ubytovat ¢lovéka
s demenci jsou: odlehcovaci sluzby, tydenni stacionatre, domovy pro seniory a domovy
se zvlastnim rezimem. Zvlastni pozornost lidem s demenci je v zadkoné vénovana prave
u sluzby domovt se zvlastnim rezimem. Tyto domovy jsou ze zakona zfizovany pfimo
za UCelem poskytnuti pobytové sluzby osobam s demenci. Tyto osoby maji navic
z diivodu tohoto onemocnéni sniZzenou sobé&stacnost a jejich situace vyzaduje pravidel-
nou pomoc jiné fyzické osoby. Domovy jsou pojmenovany frazi ,,zvlastni rezim®, pro-
toze pii poskytovani sluzeb je rezim tohoto zatfizeni uzptisoben specifickym potiebam
0sob s demenci. (zakon 108/2006 Sb. O socialnich sluzbach, §38 - §50) Matl uvadi, ze
péce o lidi s demenci probihd v oddélenych a nepropojenych sektorech, a¢ byla jiz né-
kolikrat vyvinuta snaha tyto sektory spojit. Péce je tedy z Casti provadéna zdravotnic-
kymi zafizenimi a z ¢asti socidlnimi sluzbami. Socidlné-zdravotni péce je vSak i1 pies
nescetné pokusy stale neukotvena. Péce o lidi trpici demenci je déle zajiStovéana rodin-
nymi piislusniky a peCovateli v domécnostech téchto osob na neformalni bazi. O této
vyznamné oblasti sluZzeb vSak vime velice malo. Okrajovou ¢ast tvoti konkurencni za-
jem v ramci Sedé ekonomiky. Rada bych zde vyuzila piehledové tabulky péce o osoby
s demenci. (Matl : 2014, 7, 14-15)
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Demence a typologie péée
Sluzby pro osoby trpici demenci a prostiedi, ve kterém jsou poskytovany

Zdroj: vlastni prehled

Terénni Ambulantni Institucionalni

Neformalni péce  Neformailni péce
v domacnostech

Socialni sluzby Respitni péce Denni stacionare Tydenni stacionare
Pecovatelska sluzba Odborné socialni Domovy pro seniory
Tisnova péce poradenstvi Domovy se zvlastnim
Osobni asistence Centra dennich reZimem
Teleasistencni sluzeb
schémata
Zdravotni péce Domaci péce Psychiatrické Nemocnice
ambulance Lécebny dlouhodobé
Neurologicke nemocnych
ambulance Psychiatricke lécebny
Geriatrické Lazenska péce
ambulance Ostatni lizkova
zarizeni
Seda ekonomika  Osobni sluzby Shuzby hotelového typu

Tabulka ¢. 1 Sociélni sluzby pro osoby s demenci v CR. (Matl : 2014, 15)

5.2 Lidska prava

V kapitole o lidskych pravech se budu zaobirat tim, jakd prava lidé s demenci
V pobytovych zatizenich maji a legislativni Gipravou téchto prav. Tyto prava bych chtéla
popsat kvili dilezitosti, kterou v této praci hraji. V praci se zaméfuji na prava osob
s demenci umisténych v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb. Kapitola se nejprve
zaobira vychodisky pro koncepci lidskych prav. Poté kapitola vychazi z Listiny zaklad-
nich prav a svobod a VSeobecné deklarace lidskych prav. Z téchto dokumentti jsou vy-
brané pasaze, odkazujici se k praviim osob S demenci umisténych v pobytovych zatize-
nich socialnich sluzeb. V zavéru kapitoly jsou uvedeny informace vztahujici
se k vefejnému ochranci prav. Ombudsman ma vyznamnou roli pii zaruCovani prav

0sob s demenci v pobytovych zatfizenich socialnich sluzeb.

Koncepce lidskych prav vychazi z filosofie, kiestanské nauky a piirozenoprav-
nich teorii. Bez lidskych prav by nemohlo existovat lidské souziti, nebot’ zdkladni lidska
prava patii k lidské distojnosti. Zakladni prava, do kterych nemulze zasahnout statni
moc, se formulovala jiz v 18. stoleti. Lidska prava se stala soucasti ustav a statnich cel-

kt. Velky zlom nastal po druhé svétové valce, o lidskych pravech a jejich zarukach
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se zacalo hovofit v mezinarodnim kontextu. To zapfi€inilo vznik Organizace spojenych
narodd (OSN), ktera pfijima VSeobecnou deklaraci lidskych prav jako prvni pisemnou
formulaci lidskych prav — nezcizitelnych hodnot, jez museji byt chranény mezinarodnim
spolecenstvim. Tento dokument vSak neni zavazny a za jeho nedodrZeni nehrozi zadny
dokumenty, vztahujici se k lidskym pravim. Kromé téchto celosvétovych dokumentt
jsou pfijimany dokumenty regionalniho charakteru. V Evropé se setkavame s Umluvou
o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod, ktera vznikla na ptidé mezivladni organi-
zace sdruzujici evropské staty - Rady Evropy. Tento dokument vstoupil v CR v platnost
roku 1992. (Sabatova : 2008, 16-20)

Dle VSeobecné deklarace lidskych prav vydané OSN jsou osobé s demenci

V pobytovém zafizeni garantovana tato prava:

1. Svoboda a rovnost — diistojnost a prava.

2. Na prava maji vSichni narok, bez ohledu na rasu, barvu, pohlavi, jazyk, nabo-
zenstvi, politické nebo jiné smysleni, narodnostni nebo socialni ptivod, majetek,
rod nebo jiné postaveni. Diskriminace se nepfipousti ani vzhledem k postaveni
zeme, ve které je osoba obcanem.

3. Zivot, svoboda a osobni bezpeénost.

4. Zékaz otroctvi nebo nevolnictvi.

5. Zakaz muceni nebo podrobovani krutému, nelidskému nebo poniZujicimu za-
chéazeni nebo trestu.

6. Uznéni pravni osobnosti.

7. Rovnost pfed zakonem, ochrana pfed diskriminaci.

8. Poskytnuti pfislusné ucinné ochrany, proti ¢inim porusujicim zakladni prava
vnitrostatnimi soudy.

9. Spravedlivé a vetejné vyslechnuti nezavislym a nestrannym soudem, ktery roz-
hoduje o jeho pravech a povinnostech.

10. Ochrana osoby pied zasahy do soukromého zivota, do rodiny, domova nebo ko-
respondence, a pred utoky na svou Cest a povést.

11. Volny pohyb a svoboda voly bydlisté uvnitt statu.

12. Statni ptislusnost.

13. Vlastnéni majetku, ochrana pied zbavenim majetku osoby.

14. Svoboda mysleni, svédomi a ndbozenstvi.
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15. Svobodu piesvédceni a projevu.

16. Svoboda pokojného shromazd’ovani a sdruzovani.

17. Socialni zabezpeceni, narok na hospodaiské zajisténi 1 socialni a kulturni pra-

va, nezbytna k jeho distojnosti a k svobodnému rozvoji jeho osobnosti.

18. Zivotni trovet, kterd zajistuje zdravi a blahobyt samotné osoby i jeji rodiny

(vyziva, Satstvo, byt a lékarskd péce 1 nezbytna socidlni opatfeni), pravo na za-

bezpeceni ve stafi.

19. Svobodna ucast v kulturnim Zivoté spolecnosti a uzivani plodit uméni. (VsSeo-

becnd deklarace lidskych prav : 1948)

Listina zakladnich prav a svobod CR vychézi z vyse zminéné Vieobecné deklara-

ce lidskych prav. (Flegl: 1997, 19) Jesté jednou tedy shrnuji, ktera zakladni prava maji

0soby s demenci umisténé v pobytovém zaftizeni socialnich sluzeb, nyni se vSak vycet

odkazuje k Listin¢ zakladnich prav a svobod.

1.
2.

© 0 N o

Zpisobilost k praviim. AvSak toto pravo miiZze byt omezeno.

Pravo na zivot

Nedotknutelnost osoby a jejiho soukromi. Zaroven osoba nesmi byt podrobena
muceni ani jinému krutému, nelidskému a poniZujicimu zachazeni nebo trestu.
Osobni svoboda. Listina zakladnich prav a svobod stanovuje, Ze osoba mize byt
za specialnich podminek pfevzata nebo drzena v ustavni zdravotnické péci. Bo-
huzel, zadny zakon v CR nestanovuje podminky nedobrovolného umisténi 0so-
by do zatizeni socialnich sluzeb.

Ochrana osobnosti. Pravo zachovani lidské diistojnosti, osobni cti a dobré po-
vesti. Chranéno je téz jméno osoby.

Vlastnické pravo.

Nedotknutelnost obydli. Obydlim se rozumi i mistnost urcend k bydleni.
Listovni tajemstvi.

Svoboda mysleni, svédomi, nabozenského vyznani a bezvérectvi. (Flegl: 1997,

19-86)

Jak jsem jiz zminila v tvodu prace, ombudsman provadi od roku 2013 v ramci Né-

rodniho preventivniho mechanismu systematické navstévy v pobytovych zatfizenich

socialnich sluzeb, ve kterych se nachazi lidé s demenci. Tato Setfeni se zaméiuji

na podminky Zivota takto umisténych klientd. Ombudsman vyty€uje n€kolik oblasti
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tykajicich se prav a distojného zachdzeni s lidmi trpicimi demenci, které nejsou poby-
tovymi zafizenimi vice ¢i mén¢ nezvladnuté. Nejcastéjsi zjisSténou chybou bylo nedosta-
teéné piizptsobeni prostiedi podminkdm klientd s demenci. Casto se také stavalo, Ze
Vv zafizeni chybél prostor na spolecné straveni Casu. Velkym nedostatkem vétSiny zafi-
zeni byla neodbornost v péci o seniory trpicimi demenci, s ¢imz jde ruku v ruce nedo-
state¢né obsazeni personalu v piimé péci, které ma za nasledek podcenovani rizika mal-
nutrice u seniortl. Cesky preventivni narodni mechanismus patii k prikopnikim ochra-
ny prav osob s demenci. Ceska republika dosud nepfijala, na rozdil od zdkonu o nedob-
rovolném pobytu v zafizeni zdravotnickych sluzeb, zdkon o nedobrovolném pobytu
V zafizeni socialnich sluzeb. Opatrovnik mize rozhodnout o umisténi seniora S omeze-
nou svépravnosti do zatizeni socialnich sluzeb. Senior nemé moznost jak se proti tomu-

to rozhodnuti branit. (Sabatova : 2014)

5.3 Omezeni svépravnosti a opatrovnictvi

Po piedchozi kapitole, je ocividné, Ze téma prav osob je velice rozsahlé. A to i po vy-
¢lenéni prav, vztahujicich se k osobam s demenci umisténych v pobytovych zafizenich
socidlnich sluzeb. Ackoli by bylo velice zajimavé, ba i vhodné pokryt vSechna téma-
ta, kviili rozsahu prace neni mozné takto ucinit. Zaméftila jsem se tedy na tato dveé téma-
ta — omezeni svépravnosti a opatrovnictvi. Jednim z divodd, pro¢ jsem si tato dvé téma-
ta vybrala, je koncepéni zména obou institutii, kterd probshla v Ceské republice pied

nckolika lety a v roce 2014 vesla v platnost.

Tato kapitola se bude zaméfovat na pravo 0sob s demenci v pobytovych zatize-
nich, které je mozné omezit. Konkrétné k jedné Casti prava uvedeného jako prvni
Vv Listing zékladnich prav a svobod. Tedy ke ,,zplisobilosti k pravu®, konkrétné k Casti
tohoto prava, ktera se odkazuje K pravu osoby byt zpisobila pravné jednat. Nejedna se
tedy 0 pravni osobnost, kterou ma osoba od narozeni az do smrti. Pravni osobnosti se
nelze vzdat a to ani z¢asti. (predpis €. 89/2012 Sb. Zakon obcansky zdkonik, §15, §16)
Zpisobilost pravné jednat 1ze osob€ s demenci v pokrocilém stadiu omezit z diivodu
tohoto dusevniho onemocnéni a neschopnosti se o sebe postarat. Vzhledem k omezeni
tohoto zékladniho prava je stat nucen osobu zabezpecit tim, ze ji jmenuje opatrovnika.
Avsak 1 institut opatrovnictvi ma své mezery a muize za jeho platnosti dochazet

Kk poruSovani prav. (ptedpis ¢. 89/2012 Sb. Zakon ob¢ansky zakonik, §55 - §64)
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Omezeni svépravnosti se ptimo dotyka lidi trpicich demenci. V obCanském za-
koniku je jasné vymezeno, Ze omezeni svépravnosti se tyka lidi, trpicich dusevnim
onemocnénim. Do roku 2014 bylo mozné ¢lovéka zcela zbavit svépravnosti. Od ledna
loniského roku uz tedy takto nelze postupovat. Soud miize omezit svépravnost ¢lovéku
az po celkovém zhlédnuti a plnym uznanim jeho prav a jeho osobni jedineCnosti.
V Givahu musi brat rozsah a stupenn neschopnosti ¢lovéka se o sebe postarat. Clo-
vek, jehoz svépravnost je zkoumana, ma pravo projevit svlj nazor jakymkoli zptisobem
si zvoli. To znamena, ze osoba mize zvolit jakoukoli komunikaci, kterou je schopna
se dorozumét. Pro zjisténi tohoto nazoru musi soud vynalozit potfebné usili. Omezit
svépravnost uz soud nemuze na dobu neurcitou, jak tomu bylo doneddvna. Nyni musi
byt toto rozhodnuti ohrani¢eno minimalni délkou tii let. Po uplynuti této doby musi
soud znovu piezkoumat zdravotni stav ¢lovéka, o kterém je jednano a vydat nové roz-

hodnuti. (pfedpis ¢. 89/2012 Sb. Zakon obc¢ansky zakonik, §55 - §57)

Na institut omezeni svépravnosti piimo naléha opatrovnictvi. V rozhodovani
0 omezeni svépravnosti musi soud zvolit opatrovnika, ktery bude v pravné vymezenych
situacich opatrovance zastupovat. Pfihlizi pfitom k pfanim a potiebam opatrovance.
Opatrovnikem se vSak nesmi stat osoba, ktera je nezpisobila pravné jednat, nebo jejiz
zajmy jsou v rozporu se zajmy opatrovance. V piipad¢é osoby s demenci pobyvajici
V pobytovém zatizeni socialnich sluZzeb, nesmi byt opatrovnik Vv rozporu se zajmy toho-
to zafizeni. Ackoli by byla osob€ omezena svépravnost, neznamena to, Ze je osoba ne-
zpusobila samostatné pravné jednat v béZznych zaleZitostech kaZzdodenniho Zivota.
(ptedpis ¢. 89/2012 Sb. Zakon obcansky zakonik, §62 - §64) Opatrovnik je povinen pfi
naplnovani pravnich prohlaseni opatrovaného dbat jeho ndzorl, pfesvéd€eni a vyznani,
pokud to neni mozné, musi postupovat v ramci zajmul opatrovance. (piedpis €. 89/2012

Sb. Zakon obc¢ansky zakonik, § 465 - §468)

5.3.1 Opatrovnicka rada

Zvlastnim zakonnym ustanovenim v Ceské republice platnym od roku 2014, je opatrov-
ptatel a znamych, kteti jednaji v zjmu opatrovance. Maji dozor nad rozhodovanim opa-
trovnika a mohou jeho pravomoci omezit. Do jednani opatrovnické rady se muze ptipo-
jit kdokoli, komu zalezi na prospéchu opatrovance. Jednani opatrovnické rady vsak mu-
ze zapocit pouze za pritomnosti minimalniho poctu tii lidi. Jinymi slovy se da fict, Ze

se toto rok staré ustanoveni vice ohlizi za pravy lidi s omezenou svépravnosti a je zde
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pro to, aby ptedchazelo zneuzivani pravomoci opatrovnika. (ptedpis ¢. 89/2012 Sb. Za-

kon obcansky zakonik, §472 - §481)

6 Svédsko

Kapitola ,,Svédsko® je svoji strukturou stejna, jako kapitola ,,Ceska republika®. Pro na-
slednou komparaci je dilezité, aby se kapitoly zabyvaly stejnymi oblastmi. Tedy nejpr-
ve se kapitola bude zaobirat strategii, kterou Svédsko piijalo pro feseni otazky demence
dale pak statni spravou, ktera spravuje socialni sluzby. Kapitola se pak bude ubirat
smérem k nabidce pobytovych socidlnich sluzeb pro osoby s demenci, ov§em v této fazi
u kapitoly zatazuji také sluzby terénni kviili trendim v péci o osoby s demenci platnych
ve Svédsku. Dale jsou v kapitole vy&lenéna lidska prava, ktera jsou ve Svédsku plat-
na, a stat by se jimi v péci o osoby s demenci mél fidit. Dulezita a zaroven posledni
podkapitola této Casti se zaobira informacemi o omezeni svépravnosti a opatrovnictvi.
Tato posledni podkapitola je do prace zatrazena, kvili komparaci, kterd bude néasledovat
Vv poslednim bloku. Lidskych prav pro osoby s demenci v pobytovych zatizenich, ktera
jsou legislativné upravena, jsou spousty, kviilli omezenému rozsahu prace jsem se zame-

fila pouze na problematiku omezeni svépravnosti a opatrovnictvi.

Niérodni strategie pro feseni otazky demence, byla ve Svédsku pfijata roku 2010 Narod-
nim vyborem pro zdravotni a socialni péc¢i. Tento plan se zamétuje predev§im na meto-
du zdravotni a socialni péce o osoby s demenci a vytvoteni ucelené strategie podpory
blizkym osobam lidi trpicich demenci. Pfi vytvateni planu a vyvoji pokynt byl kladen
diiraz na komunitni péci a zakladni zdravotni péci. Cilem strategie je podpora pravomo-

’ . . ’ ry_ 1o co e owr ’ ’ c 1 v 7
ci komunit, krajskych ufadi a krajii pfi fizeni zdravotnich a socialnich sluZeb.

Svédsko se dlouhodobé zabyva kvalitou a diistojnosti v podpore kiehkych senio-
ri. Nejsilngjsim faktem je, Ze ve Svédsku je tento zdjem vynakladan jak vladou, tak
samospravami. Silnou roli v této podpoie hraje odpovédnost obci, které na svych bed-
rech nesou velikou odpovédnost za socidlni a zdravotni sluzby. Svédsko pfijalo
vV poslednich letech fadu krokd, které by mohly byt inspiraci i pro Ceskou republiku.
Napriiklad v oblasti integrovanych socialné zdravotnickych sluzeb dostupnych pro seni-

ory s demenci. Svédsko je navic prezentovano, jako dobry piiklad feseni roli obci

"Nérodni strategie v ieSeni otazky demence [on-line]. Dostupné z: http://www.alzheimer-
europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/National-Dementia-Strategies-diagnosis-treatment-
and-research/Sweden. [17. 3. 2015]
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Ve staté a feSeni jejich roli v podporie, kterou poskytuji seniorim. Narok na tuto podporu
je zde chapan jako individualni pravo. Obce navic nemaji odpovédnost pouze za social-
ni sluzby, ale 1 za sluzby zdravotni. To je jeden z ptedpokladli, pro lepsi provéazanost

sluzeb at’ uz terénnich nebo pobytovych.8

Obce s rozsifenou piisobnosti ve Svédsku organizuji a aranzuji ubytovavani pro
0soby s dusevnimi poruchami, které zapfti¢inuji problémy v kazdodennim Zivoté, a pro-
to potiebuji specidlni ubytovani. (Bergmark : 2006, 22) Zmény v pééi o staré osoby jsou
nyni zna¢né potieba kvuli starnuti populace a napjaté ekonomické situaci na trovni obci
S roz§ifenou pusobnosti. Tyto divody méli velky vliv na formu a kvalitu sluzeb pro sta-
ré osoby. Podet velmi starych lidi ve Svédsku rapidné vzrostl béhem poslednich let.

Svédsko ma svétove nejvetsi pocet lidi starsich 80 let. (Bergmark : 2006, 32)

6.1 Socialni sluzby
Stejné jako u popisu Ceské legislativy vztahujici se k socidlnim sluzbam, které jsou na-

bizeny osobam s demenci, bych chtéla popsat socialni sluzby nabizené ve Svédsku.

Podkapitola se vénuje vyvoji socialnich sluzeb pro osoby s demenci ve Svédsku.
ve Svédsku je. Nejprve je popsana Adelova reforma, ktera je velice dilezitym pravnim
¢inem, ktery pozménil situaci v nabidce socidlnich sluZzeb 1 v provazanosti sluzeb zdra-
votnickych a socidlnich. Nésledn€ jsou popisovany specidlni domovy pro osoby
s demenci, jejich podoba a personal, ktery v domovech pusobi. (Josefsson : 2006, 6, 7)
Dalsim bodem této ¢asti prace jsou Svédské trendy v poskytovani socialnich sluzeb pro
0soby s demenci, které by se mély uskute¢novat v prirozeném prostiedi formou denni
péce, ktera je dle Svédského zdkona o socidlnich sluzbach pfimo urcena pro osoby
s demenci.’ Popisem t&chto sluzeb viak kapitola neskongi, dalsi skute¢nosti, které je zde
popisovéana jsou Standardy kvality péfe o osoby s demenci a Narodni registr osob
s demenci. Tyto dvé pomysIné odrazky se pifimo vztahuji k praviim a dobré péci o o0so-

by s demenci, ktera je popisovana v podkapitole ,,Trendy v pé¢i o osoby s demenci‘.

8Svédsky zakon o socidlnich sluzbach je inspiraci pro CR. Role obci ve Svédsku. [on-line]. Dostupné z:
http://www.dustojnestarnuti.cz/ruzne/svedsky-zakon-o-socialnich-sluzbach-je-inspiraci-i-pro-ceskou-
republiku/. [cit. 17. 3. 2015].

Social support system. Informace o doméaci pé&i a denni pé&i [on-line]. Dostupné  z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Social -support-
systems/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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Posledni odstavec této kapitoly pojednavd o pravidlech dlouhodobé péce o osoby

s demenci, které Svédsko legislativné ukotvilo roku 2011.

6.1.1 Adelova reforma

Ve Svédsku probéhla rozsihla reforma, decentralizace socialnich sluzeb. Pfed rokem
1992 byly socialni sluzby pro osoby seniorského véku organizovany obcemi a statni
rada organizovala péci zdravotni. V roce 1992 vsak diky Adelové reformé piesla veske-
ra péce o staré lidi, jak zdravotni, socidlni i rehabilitace na obce v podob¢ tzv. special
housing (specialnich domovil). Navic obce dostali i moznost poskytovat t¢émto lidem
zdravotni péci do jejich piivodnich domovi. Jednim z cilii reformy bylo umoznit starym
lidem zustat Vv jejich ptirozeném prostiedi co nejdelsi dobu prostfednictvim péce a slu-
zeb. Pokud uz nebylo mozné, aby osoby zlstaly v prirozeném prostredi, byla vytvofena
alternativa tohoto prostfedi v podob¢ specialnich domovi. V téchto domovech pusobi
registrované zdravotni sestry, které provadi zdravotnickou péci, kratkodobou péci
a zprostredkovavaji denni aktivity. (Josefsson : 2006, 5) Za centralni planovani, fizeni
a kontrolu tykajici se starych lidi je odpovédné Ministerstvo zdravotnictvi a socialnich
véci. Celkova politika je navrZena tak, aby byla zajiSténa moznost nezéavislého a bez-
pec¢ného bydleni starych lidi v jejich vlastnich domovech tak dlouho jak jen si budou
prat. Toto pféani je napliiovano dostatecnou podporou a domaci péci. Péce o staré osoby
je rozdélena do tii Grovni: narodni, regionalni a lokalni Grovné. Obce jsou samostatné
odpovédné za poskytovani socidlni a domaci péée.10 Svédska vlada jiz od roku 1980
shledava za nedostatecnou institucionalni péci. Proto jiZ od tohoto roku vybudovava
skupinové bydleni, které je vhodné zvlasté pro osoby s demenci. V pozadi vybudovava-
ni téchto malych a domackych jednotek stal cil sjednoceni specialné vzdélaného perso-
nalu, filosofie zodpovédné péce a zvlastniho druhu péce uzpusobeného lidem
s demenci. AvSak tyto domovy postupné¢ zmizely pro jejich nejednoznacnost. Lidé
s demenci byli diky reform¢ pfesouvani z nemocnic do specialnich domovi, mnoho
Z nich vSak nebylo ubytovavano v domovech piimo specializovanych pro osoby s de-
menci. V téchto speciadlnich domovech jsou zaméstnavany zdravotni sestry, které vyko-
navaji 24 hodinovou zdravotni i socialni péci o klienty. Spolu s nimi se na péci podileji
I pracovni terapeuti a fyzioterapeuti. Reforma vSak zapfi¢inila rapidni pokles dostup-

nych mist ve specidlnich domovech, které nejsou pfipraveny na vzristajici pocet starych

9Social support system. Rozlozeni socidlni péte ve Svédsku [on-line]l. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Social -support-
systems/Sweden. [cit 17. 3. 2015]
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lidi. Nicmén¢ lidé s demenci, ktefi potiebuji zvlastni péci, maji pfednost v piijeti
do specialnich domovu. Proto je také potieba dobie vzdélany a kompetentni personal.
Slovo specialni v nazvu specidlni domovy piedstavuje komplexnost, celek. Prostorové
standardy jsou velice podobné domacimu prostiedi, coz bylo cilem Adelovy reformy.
Ovsem od domaéciho prostiedi se specidlni domovy lisi tim, Ze je zde vysoky po-
cet klientli s potiebou zvlastni péce i1 klientli upoutanych na lizko. V dnesni dob¢ jsou
vsak specidlni domovy flexibilnéji uspotadany. Podle prizkumu bylo zjisténo, Ze ne
kazdé zatfizeni s ndzvem zafizeni pro osoby s demenci bylo vhodné pro péci o osoby
s demenci. Vice nez prostorovd nevhodnost, zde hrala roli nedostate¢nd dostupnost
a kompetence persondlu pfi pééi o osoby s demenci. (Josefsson : 2006, 6, 7) Adelova
reforma navic zajistila ndvaznost socialnich sluzeb na zdravotnické. Svédska vlada na-
vic motivuje taméjsi obce, aby zajisStovaly dostupnost socidlnich sluzeb pro osoby prave
propusténé ze zdravotnickych zatizeni. Pokud jim sluzby nezajisti, automaticky na sebe

, ., , . . . 11
berou naklady na tzv. ,,socialni hospitalizaci®.

6.1.2 Trendy v poskytovani socialnich sluzeb

Ve Svédsku je kladen veliky diraz na to, aby osoby ziistavaly co nejdéle v pfirozeném
prostfedi. Proto je zde také vysoka nabidka terénnich socialnich sluzeb. Nejrozsahlejsi
podporou pro osoby s demenci je denni péce realizovana pomoci pecovatelské sluzby
v domécnostech klienta. Pokud neni osoba s demenci schopna ziistat doma, je ji pomoc
poskytovana centry denni péce. Pro pecujici je zde rozséhla sit’” dlouhodobé ¢i kratko-
dobé respitni péce v domacnostech klientli. Osoby s demenci dale mohou vyuzit sluzby
paliativni péce v domacnostech klientll nebo ve stiediscich paliativni péce, v neposledni
fadé¢ mohou lidé sdemenci a jejich pifibuzni vyuzit tele-zabezpeCovaci systémy
v domécnostech. DiileZitou roli v pééi o osoby s demenci ve Svédsku hraje také osobni
asistence.’” Cinnost denni péce je dle Svédské terminologie sluzba, které je p¥imo po-
skytovana lidem s demenci. (Dlask : 2014, 2) Tato sluzba musi dle zakona o socialnich
sluzbach usnadnovat jednotlivctim, aby mohli bydlet doma a méli kontakt s ostatnimi.
Pokud jednotlivec pozaduje a souhlasi s tim, miize komise jmenovat zvlastni osobu
(kontaktni osobu) nebo rodinu, ktera ma za kol pomahat jednotlivci v osobnich zalezi-

tostech. Osoby s demenci mladsi 65 let maji pravo vyuzit sluzeb osobniho asistenta na-

YZahraniéni zkuSenosti v integrovanych zdravotng socialnich sluzbach. Odpovédnost obci za osoby pro-
pusténé ze zdravotnickych zafizeni [on-line]. Dostupné z: http://www.dustojnestarnuti.cz/komunitni-
pece/zahranicni-zkusenosti-v-integrovanych-zdravotne-socialnich-sluzbach/. [cit. 17. 3. 2015]

1250cial support system. Sluzby pro osoby s demenci [on-line]l. Dostupné z: http://www.alzheimer-
europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Social-support-systems/Sweden. [cit. 17. 3. 2015].
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misto sluzby domaci péce. Domaci péce by méla byt provadéna na zaklad¢é konzultaci
s osobou zadajici o tuto péci a jejimi pribuznymi. Rozhodnuti o vyuzivani této sluzby
muze byt zruseno pouze v piipadé, ze rozhodnuti bylo pfijato zcela nebo Castecné proti

vuli této osoby.13

6.1.3 Narodni registr osob s demenci

Kalvach (2014, s. 76) uvadi: ,,Svédsko zavedlo narodni standardy kvality pée o seniory
s demenci a zfidilo Narodni registr osob s demenci s cilem zlepSeni kvality poskytovani
1é¢by a péce. V nékterych zafizenich se podafilo snizit uzivani neuroleptik na 50% a
pocet urazi Vv disledku padd o 78%.“ Registr mé také za cil celostatni pokryti. Nové
diagnostikovani pacienti jsou automaticky zaregistrovani a prubézn¢ kazdy rok sledo-
vani. Pro jednotliva zatfizeni je to velice ndpomocné, mohou se totiz do registru podivat
a porovnat svoje vysledky s vysledky regiondlnimi i ndrodnimi. Systém SveDem piinasi

7 £ ’ ’ e s see ’ v v r rwe 14
nové poznatky o péci o osoby s demenci a tim pfispiva k pozitivni zméné v této péci.

6.1.4 Standardy kvality péce o osoby s demenci

V roce 2012 Ministerstvo zdravotnictvi povéfilo Svédsky institut standarda (SIS) rozvo-
jem Svédské normy pro kvalitu v péc€i o star§i osoby ve vztahu k vefejnym i soukromym
poskytovatelim dlouhodobé péce. Cilem je vyssi kvalita Zivota starSich lidi a Gi¢inna
realizace zlepSenych postuptl, které jejich Zivot zlepsi. Norma zahrnuje vytvareni no-
vych standarda kvality v instituciondlnich zafizenich i v domaci péci. Tyto normy mo-
hou byt vyuzity napiiklad mistnimi organy pii zadavani vetejnych zakazek na dlouho-
dobou péci, nebo jako referen¢ni zdroj k porovnani kvality. Normy budou mimo jiné
vyuzity: (1) pfi vyjasnéni povinnosti poskytovatelii sluzeb, (2) jako pomocny nastroj
organizacim pii fizeni procest sledovani kvality a (3) jako zaklad pro interni zlepSeni.
Normy mohou stanovit jasna pravidla, co charakterizuje kvalitni dlouhodobou péci
v domovech pro seniory, nebo pii domaci péci. SIS ma v umyslu vytvofit pro vyvoj
téchto norem dvé pracovni skupiny, slozené ze zicastnénych stran a odbornikii. Do pro-
cesu je zapojena Sirokd Skala zucastnénych stran (vCetné organizaci starSich lidi, ale
také vetfejnych a soukromych zainteresovanych subjekti na vSech tirovnich). (Evrop-

sky ramec kvality pro sluzby dlouhodobé péce : 2012, 19)

B3ocial support system. Domaci pé&e [on-line]. Dostupné z: http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-
Practice2/Country-comparisons/Social-support-systems/Sweden. [cit. 17. 3. 2015].

¥Systém SveDem [on-line]. Dostupné z: http://www.ucr.uu.se/svedem/index.php/about-svedem. [cit. 17.
3. 2015]

27



6.1.5 Narodni zdkladni hodnoty pro dlouhodobou péci

Dlouhodoba péée o osoby seniorského véku, tedy i o osoby s demenci ve Svédsku musi
byt zamétrena na distojnost a pohodu téchto osob. Péce by tedy méla chranit a respekto-
vat pravo osob na soukromi, fyzickou integritu, autonomii, participaci a personalizaci.
O téchto pravidlech dlouhodobé péce pojednava novy legislativni dokument Nérodni
zakladni hodnoty pro dlouhodobou péci v platnosti od 1. ledna 2011. Obce od tohoto
roku musi vyvinout novou zaruku dustojnosti, ktera podléha kontrole organa vetejné
moci. Témito kontrolnimi organy je Narodni rada pro zdravi a dobré zivotni podmin-
Ky, ktera spolupracuje s Narodnimi zakladnimi hodnotami. (Evropsky ramec kvality pro

sluzby dlouhodobé péce : 2012, 42)

6.2 Lidska prava

Podle slov uvedenych na oficialnich webovych strankach Svédska, nejsou pro §védskou
vladu lidska prava jen slovy, ale i ¢iny. Mnoho $védskych osobnosti se zaslouZilo
0 lidské ¢iny, Svédsko samotné pak piispélo k rozvoji dokumentti odkazujicich

se k lidskym pravim.*

Svédko se, stejné jako Ceska republika, vV pééi o osoby s demenci odkazuje k
Vseobecné deklaraci lidskych prav (1948). Protoze jsou obé zemé ¢leny Valného shro-
mazdeéni OSN, pievzali VSeobecnou deklaraci jako dokument, dle kterého se odviji je-
jich platna legislativni Gprava lidskych prav.’® Vzhledem k této skutecnosti uz v této
kapitole nezatfazuji vycet prav odvijejicich se od této deklarace lidskych prav. Vycet

téchto prav je zatazen v bloku ,,Ceské republika®, podkapitole ,,Lidska prava‘.

Ve Svédsku jako prvni zemi zacali puisobit ombudsmani jako nezavisly, mi-
mosoudni kontrolni organ feSici stiznosti jedinct ohledné jednani vetfejné spravy. Om-
budsman miize vést vlastni Setieni a miize podavat doporuceni, nikoli v§ak rozhodovat.

(Sabatova : 2014)

Svédsko piijalo stejny Opéni protokol jako Ceska republika. Svédska vlada ho
ptijala v roce 2005. V ramci tohoto protokolu byly ve §védsku vytvoreny Narodni pre-

ventivni mechanismy. Tyto preventivni mechanismy vykondvaji tzv. parlamentni om-

BLidska prava ve Svédsku [on-line]. Dostupné z: https://sweden.se/society/sweden-and-human-rights/.
[cit. 17. 3. 2015]

®Clenstvi v OSN [on-line]. Dostupné z: http://www.osn.cz/system-osn/clenske-staty/?i=199. [cit. 17. 3.
2015]
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budsmani.!” Piisobi zde dohromady &tyfi parlamentni ombudsmani, kazdy z téchto ve-
fejnych ochrancti ma na starosti jednu problematickou oblast. Vefejna ochrance Lilian
Wilkund ma na starosti oblast tykajici se zdravotni péce, socidlni péce a vzdélavani.
Liliana Wilkund ve své vyroéni zpravé zaznamenava narust stiznosti v oblasti social-
nich sluzeb. Tato aktudlni zprava, vypracovana z informaci vztahujici se k obdobi let
2013/2014, se zabyva ruznymi problémovymi oblastmi, které se tykaji také osob
s demenci. OvSem osoby s demenci nejsou podle zpravy aktualné problematickym té-
matem. Zprava se tedy nepodotyka, ze by byly zaznamenany kritické problémy, vztahu-

jici se k socialni péci a pravim osob s demenci. (Wilkund : 2014)

6.3 Zbaveni svépravnosti a opatrovnictvi

Tato podkapitola se bude vénovat dvéma oblastem, které se piimo vztahuji k praviim
0s0b s demenci umisténych v pobytovém zafizeni socialnich sluzeb. Jak jiz bylo fe¢eno

ree
1

v podkapitole ,,Zbaveni svépravnosti a opatrovnictvi® v bloku ,,Ceska republika®, vybér
téchto oblasti byl zavisly na rozsahu prace, ktera neni sto pokryt vS§echny oblasti tykajici
se zakladnich prav tdchto osob. Daldim faktorem je, ze Ceska republika v roce 2014
pfijala novou upravu této oblasti. Pro komparaci téchto oblasti proto musi byt jak ome-

zeni svépravnosti, tak opatrovnictvi podlozeno 1 §védskou legislativni upravou.

Omezeni svépravnosti a nasledné opatrovnictvi se piimo vztahuje k umistovani
0s0b s demenci do zatizeni socidlnich sluzeb a dodrzovéni jejich prav. Ve Svédsku byl
systém pravni nezpusobilosti nahrazen systémem tzv. administratorti. Rozhodlo se tak
z divodu, ze prohlaseni o nezpusobilosti bylo vnimano jako ponizujici. Vzhledem
k tomuto rozhodnuti je i osoba trpici demenci schopna vstupovat do pravnich vztaha.
Nicméné kontrakt mliZze byt zneplatnén. Zakon o ucinku smluv uzavienych pod vlivem
duSevni poruchy uvadi, Ze pokud osoba trpi dusevni poruchou v dob¢ uzavieni kontrak-

tu, povazuje se smlouva za neplatnou.'®

Miizeme se zde setkat se tfemi druhy opatrovnictvi. Osobam s demenci jsou pak
pfiznavani dva druhy — tzv. porucnik (god man) a spravce (forvaltare). Dle zakona
0 rodiCovstvi a opatrovnictvi je poruc¢nik (god man) jmenovan osobé, ktera z divodu

nemoci, dusevni poruchy, oslabeni zdravotniho stavu, atp. potfebuje pomoc pii ochrané

YNérodni preventivni mechanismus Svédsko [on-line]. Dostupné Z:
http://www.apt.ch/en/opcat_pages/opcat-situation-69/?pdf=info_country. [17. 3. 2015]

8l egal capacity and proxy decision making. Zbaveni svépravnosti [on-line]. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-
decision-making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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jeho prav, spravé jeho majetku a zajisténi jeho potieb. Porucnik je obvykle jmenovan,
pokud osoba neni schopnd zvladnout svoje finan¢ni zalezitosti a nemd jinou moznost
pomoci. Je nejéastéji pouZivan v piipadech osob trpicich demenci. Zadost o jmenovani
opatrovnika mize byt udélena doty¢nou osobou, jeji blizkou rodinou, hlavnim opatrov-
nikem nebo Vyborem pro veiejné poruéniky (Public Trustees” Committee). Zadost musi
byt zasldna Vyboru pro vetejné porucniky spolu se zpravou, ktera zdivodni, pro¢ je
zéadost zaslana. Pokud je mozné, osoba, které se zadost tyka, by s ni méla souhlasit. Po-
kud souhlas chybi, musi byt u zpravy lékafské potvrzeni, ze osoba neni schopna dat
souhlas. K zadosti musi byt pfilozena kopie rodného listu osoby. Pokud je Zadan zvlast-
ni opatrovnik, musi potvrdit jeho ochotu vzit na sebe odpovédnost. Vybor pro vetejné
porucniky provadi Setfeni a nasledné podéava Zadost k okresnimu soudu. Soud ucini roz-
hodnuti a opatrovnik dostdva opatrovnickou autorizaci, kterou se bude prokazovat jako
opatrovnik. Oproti tomu spravce (forvaltare) je jmenovan osobg, kterd se z diivodu ne-
moci, duSevni poruchy, oslabeni zdravotniho stavu, atp. neni schopna o sebe postarat
aneni schopna spravovat svlij majetek. Spravce (forvaltare) se jmenuje, pokud existuji
podminky pro jmenovani opatrovnika (god man), avS§ak ma se za to, ze potfeba jmeno-
vani opatrovnika neni dostacujici. Spravce je jmenovan obdobnym zptisobem jako opa-
trovnik, avSak vice se zde dba na souhlas osoby, pro kterou je jmenovan. Lékaiska
zprava musi byt k dispozici, stejné jako prohlaSeni od manzeli, blizkych pifibuznych,
Vyboru pro vefejné poruéniky a vyboru socialni péée (Social Welfare Committee).
Opatrovnictvi trva pouze po nezbytné dlouhou dobu. Rozhodnuti o ukonceni opatrov-
nictvi provadi bud’ soud, nebo hlavni opatrovnik. Lidé, kterych se jednéni o opatrovnic-

tvi tykd, maji pravo podat odvolani. 19

6.3.1 Verejni spravci

Ve Svédsku se setkidvame s pravni upravou, kterd formuluje vefejné spravce. Tito
spravci funguji jako prevence pfed zneuZitim pravomoci opatrovnictvi. Kazda obec
S rozSifenou pusobnosti mad za ukol jmenovat jednoho nebo vice vefejnych spravci,
kteti budou dohlizet na praci opatrovnikti (god man) nebo spravcu (forvaltare). Cilem
prace téchto spravcu je, aby bylo zajisténo dodrZzovani prav osob, kterym je jmenovan

opatrovnik. Témito jmenovanymi supervizory jsou bud’ vefejni opatrovnici, nebo Vybor

11 egal capacity and proxy decision making. Opatrovnictvi [on-line]. Dostupné z: http://www.alzheimer-
europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-decision-
making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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pro vetejné opatrovniky. Kazdym rokem se navic kontroluji vydaje za administrativni

w1t 20
préci piedeslého roku.

7 Komparace pravnich tiprav CR a Svédska

Nasledujici ¢ast prace se bude sumarizovat a porovnavat predeslé informace popsané
v ¢astech ,,Ceska republika a ,,Svédsko“. Pijde tedy o &ast psanou komparativni meto-
dou a bude se pfimo vztahovat k cili prace, kterym je porovnani legislativni Gpravy

vztahujici se k praviim lidi s demenci v pobytovych zatfizenich socidlnich sluzeb.

Prvnim kritériem porovnavani budou pobytové socialni sluzby, které jsou jed-
nim z bodl vydefinovanych v cili. Z informaci popsanych v piedchozich ¢astech prace
se vydefinovalo nékolik oblasti, které¢ nyni budu komparovat a hodnotit. Nejprve se tato
podkapitola bude odkazovat k (1) provazanosti socialnich a zdravotnich sluzeb v obou
zemich, dale jsou v podkapitole porovnavany samotné (2) socialni sluzby nabizené oso-
bam s demenci ve vybranych zemich. Dalsi oblasti komparace je v této podkapitole (3)
transformace pobytovych zafizeni v obou zemich a (4) standardy kvality odkazujici

se k praviim 0sob s demenci umisténych v pobytovych zatfizenich socialnich sluzeb.

DalSim kritériem porovnavani jsou oblasti tykajici se lidskych prav a jejich do-
drzovani. Nejprve se porovnavani bude zaobirat (5) Narodnimi preventivnimi mecha-
nismy, které jsou v obou zemich vyznamnym nastrojem pro zjistovani prav osob umis-
ténych v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb. Déle se komparace bude zaobirat
situaci v oblasti (6) omezovéni svépravnosti v obou zemich, jak v CR, tak ve Svédsku.
Tato oblast je zde definovand, porovndvana a hodnocend. Dilezitym kritériem vybéru
této oblasti bylo pietvofeni pravni Gipravy tohoto institutu v CR, ktery se od roku 2014

vice ohliZi za pravy osob.

Tretim kritériem porovnavani je (7) opatrovnictvi. Spolu s ptedchozim kritériem
omezeni svépravnosti bylo v CR nové upraveno roku 2014, kvili vétsimu ddrazu
na lidskéa prava dotcenych osob. Ob¢ kritéria se vztahuji k lidskym pravim, konkrétné
K prvnimu zafazenému v Listiné zakladnich prav a svobod, ¢ili k bodu zpisobilost

pravné jednat. V kritériu opatrovnictvi je vzhledem k ziskanym informacim

®legal capacity and proxy decision making. Veiejni spravci [on-line]l. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-
decision-making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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z ptedchozich ¢asti prace nutné vydélit jesté jednu oblast porovnavani. Touto oblasti je

(8) prevence zneuziti prav opatrovnika.

7.1 Socialni sluzby pro osoby s demenci
Tato kapitola pojednavd o komparaci zjisténych informaci o socialnich sluzbach do-
stupnych v Ceské republice a Svédsku. Rada bych tuto kapitolu roz&lenila na podkapito-

ly, dle vyse zjisténych informaci.

7.1.1 Provazanost socidlnich a zdravotnickych sluzeb

V této podkapitole je dalezité si nejprve rozclenit, které slozky statni spravy ve vybra-
nych zemich se zaobiraji socialnimi sluzbami. Kapitola volné piejde k decentralizaci
socialnich sluzeb ve Svédsku, ktera vytvoiila prostor k provazani socialnich a zdravot-
nickych sluzeb. Vystupem této podkapitoly bude porovnani situace v Ceské republice

a Svédsku a nasledné zhodnoceni.

Nejprve bych se rada vénovala porovnani toho, které slozky statni spravy se vé-
nuji socialnim sluzbam. V Ceské republice je to stat a kraje, oproti tomu ve Svédsku je
to stat, kraje i obce. Nejvétsi roli zde pak hraji pfedevsim obce. Decentralizace zatizeni
socialnich sluZzeb zde probéhla jiz v roce 2014, nyni je tedy jiz zcela dokoncena. Social-
ni sluzby jsou pIn& v reZii obci s rozsitenou piisobnosti. Obce v zajisténi sluzeb v Ceské
republice &asto selhavaji. Oproti tomu Svédsko, je v této oblasti ukotvené. Jednim
z disledki tohoto selhavani v Ceské republice je nezvladnuta reforma vefejné spravy
a chybéjici legislativné ukotvena odpovédnost za dostupnost jednotlivych druhti social-
nich sluzeb a jejich financovani.?* Ceska republika by se od Svédska méla ugit zejména
v tomto ohledu. Obce s rozsifenou ptisobnosti, by mély zfizovat socilni sluzby nejen
pro osoby s demenci. V Ceské republice totiZ stale shleddvame jako nedostate¢nou pro-
vazanost socialnich a zdravotnickych sluzeb. (Matl : 2014, 7, 14-15) Oproti tomu
ve Svédsku se tyto sluzby jiz provazaly. Je zde totiz ukotveno, Ze obce zajistuji dostup-
nost socialnich sluzeb pro osoby propousténé ze zdravotnickych zafizeni. Pokud tak

NERPEI : . i i 22 N e
neulini, pfebiraji automaticky naklady na ,,socialni hospitalizaci“.”® NejvétSim nedo-

21Zahrani¢ni zkuienosti v integrovanych zdravotn& socialnich sluzbach. Informace o odpovédnosti obci
za osoby propusténé ze zdravotnickych zatizeni [on-line]. Dostupné Z:
http://www.dustojnestarnuti.cz/komunitni-pece/zahranicni-zkusenosti-v-integrovanych-zdravotne-
socialnich-sluzbach/. [cit. 17. 3. 2015]

227 ahrani¢ni zkuSenosti v integrovanych zdravotné socialnich sluzbach. Informace o odpovédnosti obci
za osoby propusténé ze zdravotnickych zatizeni [on-line]. Dostupné z:
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statkem Ceské republiky v pé&i o osoby je neprovazanost socialni a zdravotni pée. Ac-
koli klienti mnohdy potiebuji péci jak zdravotnickou tak socialni, kvalita se mnohdy
zafizeni od zafizeni 1i$i a neexistence systému standardu kvality zdravotni péce jeste
vice nahrava k existenci téchto rozdilii. Mimo neprovazanost socialnich a zdravotnic-
kych sluzeb, by se také vyloucilo, Ze péce o osoby s demenci bude nedostatecna. (Ev-
ropsky ramec kvality pro sluzby dlouhodobé péce : 2012, 4) V roce 2014 probéhla
V Poslanecké snémovné pod zastitou Vyboru pro socialni politiku konference poradana
Institutem distojného starnuti Diakonie CCE. Na této konferenci se projednavaly na-
vrhy expertl z riznych kraji na zvySeni dostupnosti, provazanosti a kvality zdravotné-

s v 2 v . . S 7 v
socialnich sluzeb.”® Ackoli se tato konference konala, nejsou doposud znat zadné zmé-

ny.

7.1.2 Socialni sluzby pro osoby s demenci

Podkapitola ,,socidlni sluzby pro osoby s demenci® komparuje a porovnavéa Svédské a
Ceské pobytové socidlni sluzby, ve kterych jsou ubytovavany osoby trpici demenci. Vy-
stupem podkapitoly je porovnani mnozstvi a vhodnosti ur¢itych pobytovych socidlnich

sluZeb nabizenych osobdm s demenci ve vybranych zemich.

Na zaklad¢ informaci ze Svédskych a ¢eskych zakont je patrné, Ze ob¢é zemé na-
bizi mnozZstvi sluzeb 0 osoby s demenci. V Ceské republice je vétsi nabidka pobytovych
sluzeb, na druhé strané ve Svédsku je vysoka nabidka terénnich sluzeb vhodnych pro
osoby sdemenci. Oboji jsem vySe zminila. V praci se vSak zaobirdm osobami

V pobytovych zatizenich.

Ve Svédsku miizeme tedy spatfovat specialni domovy pro osoby s demenci, kte-
ré jsou piimo specializované na péci o osoby s demenci a co nejvice se podobaji doma-
cimu prostfedi.24 V Ceské republice jsou pobytové sluzby pro osoby s demenci raizno-
rodé¢, avsak jedinym specializovanym domovem pro tyto osoby jsou domovy se zvlast-
nim rezimem. (zakon 108/2006 Sb. O socialnich sluzbach, §38 - §50) Na rozdil od
Svédskych specidlnich domovi, jsme jesté nedospéli k tomu, aby se prostiedi

Vv domovech se zvlaStnim rezimem podobalo co nejvice domacimu prostiedi. Ani zdkon

http://www.dustojnestarnuti.cz/komunitni-pece/zahranicni-zkusenosti-v-integrovanych-zdravotne-
socialnich-sluzbach/. [cit. 17. 3. 2015]

2V poslanecké snémovné probéhla konference k zdravotng socialnim sluzbam [on-line]. Dostupné z:
http://www.dustojnestarnuti.cz/ruzne/v-poslanecke-snemovne-probehla-konference-k-zdravotne-
socialnim-sluzbam/. [cit. 17. 3. 2015]

 Social support system. Sluzby pro osoby s demenci [on-line]. Dostupné z: http://www.alzheimer-
europe.org/Palicy-in-Practice2/Country-comparisons/Social-support-systems/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]

33



o socialnich sluzbach, nic takového neuklada (zékon ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluz-
bach), navzdory tomu, ze se moderni trendy v péci o osoby s demenci ubiraji timto smeé-

rem. (Holmerova a kol. : 2006)

Ubytovavani 0sob s demenci
Ceska republika Svédsko
Doma ANO ANO
Doma s piibuznymi, ptateli ANO ANO
Doma s ostatnimi osobami
. ANO NE
trpicimi demenci
Pobytové zarizeni social- Domovy se zvlastnim Specializované domovy
nich sluzeb rezZimem pro osoby s demenci
Nemocnié¢ni zafizeni a
ANO NE
psychiatrické 1écebny
Specializované osetirova-
telské zarizeni pro osoby NE ANO
S demenci

Tabulka ¢. 2 Ubytovavani osob s demenci.”

Z tabulky je ziejmé, ze Ceska republika nabizi mnoho pobytovych sluzeb pro
osoby s demenci, které mohou byt ubytovavany v nemocni¢nich zafizenich a psychiat-
rickych lécebnach. Péce v nespecifickych zatizenich, kterd se nespecializuji pifimo na
demenci, je vysoké riziko nedostate¢né vzdélaného personalu a nevhodné upraveného
prostfedi pro péci o osoby s demenci. Je zde riziko, Ze klientiim bude poskytovana ne-
dostatecna péce, kviili neporozuméni potieb osob s demenci. (Zgola : 2003, 140-145)
Ve Svédsku tato moznost neni. Piisuzuji to modernimu uvazovani Svédu, ktefi priklada-
ji velkou vahu domadci péci a péci ve specializovanych zafizenich se specializovanym

personalem. (Josefsson : 2006, 6, 7)

®Tabulka [on-line]. Dostupna z: http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-
comparisons/National-policies-covering-the-care-and-support-of-people-with-dementia-and-their-
carers/Czech-Republic a http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-
comparisons/National-policies-covering-the-care-and-support-of-people-with-dementia-and-their-
carers/Sweden. [cit 17. 3. 2015]
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7.1.3 Transformace pobytovych zarizeni

Jak je v praci mnohokrat popisovano, Svédi vice méné usp&sné dokongili proces decen-
tralizace socialnich sluzeb. To napomohlo k mnoha pokrokim v pé¢i o osoby
s demenci. Jednim z nich je potfeba lidi s demenci ziistat v domacim prostiedi. Svédi

se snaZi to takto nemocnym osobam zprostiedkovat. Ale jak je na tom Ceska republika?

Osoby s demenci maji dle Listiny zakladnich prav a svobod volnost ve vybéru
svého obydli. Je tedy jejich pravem, zlstat ve svém pivodnim obydli dokud chtéji
a dokud to neohrozuje jejich zdravi. (Flegl: 1997, 19-86) Kapitola porovnava situaci
decentralizace a transformace socialnich sluzeb v obou zemich. Dale se odkazuji ke
Zgole, ktera popisuje, jak by méla vypadat vhodna péce o osoby s demenci v doméacim

prostiedi.

Pokrokem, kterym se pfiblizujeme decentralizaci a rozsahlé siti terénnich social-
nich sluzeb ve Svédsku, je transformace velkych instituénich zafizeni na malé, ktera
v Ceské republice jiz probiha. Klienti jsou bud’ stéhovani z velkych instituénich zatizeni
do malych, nebo se stéhuji zpét do domaciho prostiedi, kde je jim nabizena dostate¢na
pomoc prostiednictvim terénnich socialnich sluzeb a rodiny. O procesu transformace
instituCnich zafizeni pojednéava celé lednové Cislo ¢asopisu Socialni prace/Socidlna pra-
ca z roku 2013.2% Je tedy vhodné pé&i o osoby s demenci sméfovat do domaci péce nebo
do malych zatizeni doméciho typu, ktera se budou co nejvice podobat domacimu pro-
stfedi. (Zgola : 2003, 140) Pokud se tedy ohlédneme zpét za informacemi, které jsem
V praci popsala, je nesporné, Ze situace ve Svédsku je v tomto ohledu lepsi. Mnohem
vice se ohlizi za modernimi trendy v péc¢i o osoby s demenci a vytvari prostiedi, které se

vztahuje ke klientovym potifebam, ptanim a ptispiva k dodrzovani prav téchto osob.

Prostiedi, ve kterém je provadéna péce o osoby s demenci by méla idealné
kloubit faktory, jenz podporuji co nejdelsi zachovani funkei klientd, jejich bezpecnost
a podporuji jejich emoc¢ni zdravi. Pokud zvaZzujeme o doméci péci, meli bychom mit
na paméti nejen faktory tykajici si ochrany klientd, ale také ty faktory, které se budou
vztahovat k potfebam pecovateltl. Prostiedi by se tedy mélo plné ptizpisobovat kliento-
v€ neschopnosti, zaroven by vSak mélo poskytovat moznost k naplnéni jeho individual-
nich potieb. Vybaveni by mélo pro klienta byt znamé, dbame tedy na klientovu minu-

lost. Orientace v prostfedi by pro klienta méla byt co nejjednodussi, predpokladem je

*Transformace zatizeni socialnich sluzeb [on-line]. Dostupné z:
http://www.socialniprace.cz/soubory/suplement_1-2013-130315113350.pdf. [cit. 17. 3. 2015]
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odstranéni matoucich ¢i zavad¢jicich pokynd. Prostfedi by mélo klientovi dévat dosta-
te¢né mnozstvi senzorickych podmétd, pro prichod emoci je vhodné fyzické aktivita,
Vv domové tedy miizeme napevno umistit jizdni kolo, boxovaci pytel, nebo s pomoci
klientd vybudovat zahradku. Dulezité je také vytvofit prostiedi bezpecné, jednim
ze znakli demence je totiz i chybny tisudek a nekontrolovana energie. Neni vhodné pou-
zivat slozitych zdmki na dvefich, zavor a jinych zjevnych prekazek. Osoby s demenci
mohou na tyto podnéty reagovat podrazdéné, az agitovan¢. Vhodné&jSim feSenim je, aby
byly vstupni dvefe po uzamceni zamaskovany, u zamcené skiin¢ by meéla stat dalsi
S volnym pfistupem a pohyb osob je vhodné monitorovat zvukovym systémem (napf.
vrzajici dvete, podlaha, zvonky, monitorovaci zafizeni do détskych pokoja, atd.). Né-
kter4 zatizeni uz maji sama o sobé bezpecnostni pojistky, diky kterym je nebezpeci ka-
tastrof eliminovano (Zehli¢ka s napafovanim a automatickym vypinanim, detektory kou-
fe, atd). Méli bychom také dbat na bezbariérovost prostiedi. Osobam trpicim demenci
by mélo byt umoznéno provadét bezpecné aktivitu, kterou maji radi. Mistnos-
ti, ve kterych jsou tyto aktivity provadény, by méli mit jasnéjsi osvétleni, oznacovani
predmétii kontrastni paskou navic pomaha osobam rozeznat tvar a Iépe se orientovat.

(Zgola : 2003, 140-145)

7.1.4 Standardy kvality

Co shledavam jako dilezité je, Ze na rozdil od Ceské republiky, ktera ma doposud zpra-
cované pouze standardy kvality socidlnich sluZzeb (vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., ptiloha
2), Svédsko zavedlo standardizaci péée o osoby s demenci. (Kalvach : 2014, 76) Ceska
republika v tomto ptipadé zavedla pouze standardy socialnich sluzeb, které se odkazuji
Kk registrovanym socialnim sluzbam. Vznika tedy mezera v kontrole kvality u neregis-
trovanych socidlnich sluzeb. Nicméné tyto standardy popisuji kvalitu sluzeb obec-
né, nespecifikované. Neodkazuji se k rozmanitosti klientely, kterd socialni sluzby vyu-
7iva. (vyhlagka ¢&. 505/2006 Sb., piiloha 2) Shledavam tedy za veliké plus, Ze Svédsko
ma upravené standardy kvality péée pfimo pro osoby s demenci. Ceska republika by
pfinejmensim méla uvazovat o vytvoreni standard kvality péce o takto specifickou
klientelu. V navaznosti na vytvofeni této standardizace kvality péfe o osoby
s demenci, Svédsko zfidilo Narodni registr osob s demenci, jak jsem jiz zminila vyse.
(Kalvach : 2014, 76) Ceska republika by méla uvazovat o podobném registru, ve kterém
by se sdileli informace o péci o osoby s demenci. Pfedchdzelo by se nedostatecné a ne-

vhodné péci o osoby s demenci. Péce by se mohla stat vhodnéjsi a kvalitné;si diky to-
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muto registru, do kterého by méli vSichni pecovatelé pristup. Mohli by sdilet metody
a poznatky z péce o tyto klienty. Je pravdépodobné, ze garance prav osob s demenci

ubytovanych v pobytovych zatizenich socialnich sluzeb, by se timto registrem zvysila.

Standardy kvality

socialnich sluzeb

Registr osob s de-

menci

Nespecifikované pro 0so-

Ceska republika NENI

by s demenci
v Specifikované na péci o Narodni regist osob s
Svédsko

osoby s demenci demenci

Tabulka ¢. 3 Standardy kvality socialnich sluzeb, srovnani CR a Svédska.

7.2 Narodni preventivni mechanismus

V préci jsem zminila skutecnost, Ze obé zemé se pii sestavovani svych legislativnich
uprav, tykajicich se prav osob odkazuji k nezdvaznému svétovému dokumentu VS§eo-
becné deklaraci lidskych prav. Obé zemé také v souvislosti s dodrzovanim prav osob
pristoupili k Evropské timluvé o zabranéni muceni a nelidského ¢i ponizujiciho zacha-
zeni nebo trestani. Spolu s touto imluvou museli zemé pfistoupit i k Op&nimu protoko-
lu, ktery jim uklada vytvofit Néarodni preventivni mechanismus. Ombudsman v obou
zemich provadi vramci tohoto preventivniho mechanismu systematické navstévy
v zafizeni socialnich sluzeb.?” Zajimavosti je, e Svédsko ma oproti CR hned &tyii
ochrance prav. Kazdy z téchto ochrancii se zabyva jinou oblasti, ve které je podezieni
na nedodrzovani lidskych prav. To je samoziejmé velkou vyhodou, ochrance se zabyva
tematickymi problémy a vice ombudsmant pokryje vice oblasti i potencionalnich pro-
blémi. (Wilkund : 2014) V CR se vefejny ochrance prav zabyva i pobytovymi social-
nimi sluZzbami, ve kterych jsou ubytovavany osoby s demenci. Ombudsman pak v téchto
zafizenich naSel spoustu nedostatkl tykajicich se dodrzovani prav téchto ubytovanych
osob. (Sabatova : 2014) Oproti tomu ve Svédsku byly chyby spatfovany v dodrzovani
prav plné jiné cilové skupiny. Ve vyroénich zpravach Svédskych ombudsmanti neni
zminky o zavaznych nedostatcich v pé¢i o osoby s demenci. (Wilkund : 2014) Osobn¢
bych tuto skutecnost ptisuzovala tomu, ze velky pocet osob s demenci se nachazi

vV domacim prosttedi.

*"Narodni preventivni mechanismus [on-line]. Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-0sob-
omezenych-na-svobode/provadeni-navstev-zarizeni/narodni-preventivni-mechanismus/. [cit. 17. 3. 2015].
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7.3 Omezeni svépravnosti

Pokrokem ¢eské legislativy bylo piijeti nového obcanského zakoniku v roce 2014. Ten
totiz zcela nové upravil opatrovnictvi a omezeni svépravnosti osob. Na rozdil od Ceské
republiky, ktera pfijala v roce 2014 nové legislativni upraveni institutu zruseni a ome-
zeni svépravnosti, diky némuz jiz nelze osobu zbavit svépravnosti Uplné. (piedpis €.
89/2012 Sb. Zakon ob&ansky zakonik, §55 - §57) Svédsko tento krok udélalo jiz v roce
1989. Zbaveni svépravnosti bylo jiz v tomto roce shleddno Svédskymi organy jako ne-
diistojné.® Vzhledem k podobnému legislativnimu zdkazu zrusené svépravnosti, lze
fict, ze ob& zemé& jsou v tomto sméru v dobré pozici. V Ceské republice mohou osoby
s omezenou svépravnosti pravné jednat v béznych zdlezitostech kazdodenniho Zzivo-
ta, ve Svédsku miize osoba také vstupovat do pravnich vztaht. Pokud se viak proka-
ze, ze 0soba byla dusevné nemocna v ¢as pravniho aktu, muze se smlouva v obou ze-
mich prohlasit za neplatnou. Aviak stale mizeme vidét, ze Svédsko je pokrokovéjsi
i v tomto sméru. Institut omezeni svépravnosti upravilo jiz 15 let pted Ceskou republi-

kou.

Omezeni svépravnosti

Ceska republika Svédsko

2014 — do té doby tplné
Prijato roku ‘ 1989
zbaveni svépravnosti

Pravné jednat v béZnych

Osoba s omezenou své- . 5 | Vstupovat do pravnich
zalezitostech kazdodenni- .
pravnosti miZze: _ vztahl
ho zivota
Dusevni onemocnéni v dobé | Smlouva prohlasena za Smlouva prohlaSena za
uzavieni pravniho aktu: neplatnou neplatnou

Tabulka ¢. 4 Omezeni svépravnosti, srovnani CR a Svédska.

% Legal capacity and proxy decision making. Informace o svépravnosti [on-line]. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-
decision-making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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7.4 Opatrovnictvi

V Ceské republice se mizeme setkat s ipravou pouze jednoho opatrovnika, ktery
se stara o zaleZitosti svého opatrovance. Ve Svédsku se setkidvame se tiemi riznymi
opatrovniky, zZ toho dva jsou vhodni pro osobu s demenci. Tzv. poru¢nik je pak nej-
vhodngjsim typem opatrovnika pro osoby s demenci. Opatrovnik v Ceské republice
jednéd za opatrovance pouze v pravné vymezenych situacich. Musi pfihlizet k pranim
a potiebam opatrovance. Ve Svédsku je poruénik obvykle jmenovan, pokud osoba neni
schopna zvladnout svoje finan¢ni zalezitosti a nema jinou moznost pomoci. Spravce je
jmenovan, pokud jsou znamy divody k jmenovéni poruc¢nika, ale zhodnoti se jako ne-
dostacujici a navic zde musi byt predpoklad, Ze se o sebe osoba neni schopna postarat
a neni schopna spravovat svlij majetek. U obou se klade diiraz na to, aby opatrovany dal
souhlas k opatrovnictvi. Pokud neni schopen tento souhlas dat, musi byt u zadosti piilo-
zena lékatska zprava. 2 \/ Ceské republice se pfihlizi pouze na ptani osoby, o které je
jednéno, avsak o souhlasu zadny zédkon nehovofi. Tim se dostavame k dal§imu nedo-
statku Ceské legislativy. K zachovani prav osoby je urcit¢ dilezity jeji souhlas
s opatrovnictvim. (pfedpis ¢. 89/2012 Sb. Zakon obcansky zakonik, §62 - §64, §465 -
§468)

7.4.1 Prevence zneuZiti prav opatrovnika

Prava opatrovnika a moznost zneuZziti téchto prav je v Ceské legislativé omezeno
S pfijetim opatrovnické rady. Je to spoleCenstvi lidi, ktefi maji blizky vztah
s opatrovanym. Opatrovnicka rada ma za kol chranit zajmy opatrovaného a tim pied-
chazet zneuziti prav opatrovnika. (pfedpis ¢. 89/2012 Sb. Zakon obcansky zékonik,
§472 - §481) Svédsko pfijalo institut ochrany opatrovaného pied zneuZitim opatrovnic-
kych prav opatrovnika jiny neZ je znam v Ceské republice. K opatrovnikovi jako tako-
vému je prid€len tzv. vetejny spravce (supervizor), ktery kontroluje funkci opatrovnika.
Tento supervizor vSak neni nikdo blizky opatrovaného, je to bud’ vetfejny opatrovnik,
nebo Vybor pro vetejné poru(“:niky.30 Z mého pohledu je velice sporné, zda je lepSim
feSenim opatrovnickd rada slozena z lidi, ktefi jsou blizci opatrovanci, nebo vefejny

opatrovnik, ktery nema osobni z4jem na prosperité opatrovaného. Oba instituty maji své

# Legal capacity and proxy decision making. Informace o opatrovnictvi [on-line]. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-
decision-making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]

%0 |egal capacity and proxy decision making. Informace o vefejnych opatrovnicich [on-line]. Dostupné z:
http://www.alzheimer-europe.org/Policy-in-Practice2/Country-comparisons/Legal-capacity-and-proxy-
decision-making/Sweden. [cit. 17. 3. 2015]
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pro a proti a oba jsou dle mého ndzoru vhodnym feSenim ochrany zneuziti prav opa-

trovnika.
Opatrovnictvi
Ceska republika Svédsko
Pocet legislativnich
uprav opatrovniki
Jeden Dva
vhodnych pro osoby s
demenci
Poruc¢nik
Nazev Opatrovnik
Spravce
Poru¢nik — finanéni zélezitosti
V pravné vymezenych Spravce osoba — sprava ma-
Oblasti zastupovani ) )
situacich jetku + zastupovani
V pravnich zélezitostech
Souhlas opatrovaného s Musi byt (nebo 1¢ékaiska zpra-
Nemusi byt
opatrovnictvim va)
] Vetejny spravce — vefejny
Prevence zneuziti prav | Opatrovnicka rada — 0soby _
) opatrovnik/Vybor pro vetejné
opatrovnika blizké opatrovanému
poruc¢niky

Tabulka ¢. 5 Opatrovnictvi, srovnani CR a Svédska.

7.5 Sumarizace

Vysledek komparace legislativnich tprav Ceské republiky a Svédska vztahujicich
se k pravim osob s demenci umisténych v pobytovych zatizenich socialnich sluzeb je

vzhledem Kk zavérum v jednotlivych kritériich prace zcela ziejmy.

Situace prav lidi s demenci je, vzhledem ke zjiSténym informacim, lepsi
ve Svédsku. K tomuto zavéru mohu dojit diky ziskanym informacim o rozsahlé refor-
né pravé takové socialni sluzby, jaké jsou. Svédsti profesionalové uvazuji o pééi o 0so-
by trpici demenci velice moderné. Jejich voditkem jsou aktudlni trendy v péci o tento
typ klientd. Zatimco v Ceské republice ziistava péée v pobytovych zafizenich socialnich
sluzeb, ve Svédsku se jiz pred lety presunula do péée domaci. Tato péce je zakonné

ukotvena, jako denni péce poskytovana prostfednictvim pecovatelské sluzby.
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Véasnou a vyhovujici Gpravu lidskych prav ve Svédsku, zapii¢inilo pokrokové
smysleni Svédskych profesiondlii a jejich participace na tvorbé svétovych dokumentt
vztahujicich se k lidskym praviim. Jiz pied Sestnécti lety, byl upraven institut zbaveni
svépravnosti, ktery byl shledan jako nedtistojny. Svédsko je tedy nesporné pokrokovéjsi
a moderngj§i ve smysleni o lidskych pravech neZ Ceska republika. AvSak nesmime za-
pomenout, 7e i Ceska republika, se stiva moderngjsim statem v uvazovani o lidskych
pravech. Proto roku 2014 ceska vlada uzdkonuje novou upravu, vztahujici se
k problematice zbaveni svépravnosti. Tento institut zcela odstrafiuje, osoby v Ceské
republice tedy stejné jako ve Svédsku mohou mit svépravnost pouze omezenou. Stejné
tak, oba staty upravuji opatrovnictvi, hlavné z hlediska prevence jeho zneuzivani. Da se
tedy fict, Ze z hlediska téchto dvou institutli, jsou obé zemé¢ k dneSnimu dni na stejné

arovni.
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8 Zavér

Vysledek komparace legislativnich tprav Ceské republiky a Svédska vztahujicich
se k pravim osob s demenci umisténych v pobytovych zatizenich socialnich sluzeb je
vzhledem Kk zavéram v jednotlivych kritériich prace zcela zfejmy. Situace prav lidi
moderni uvazovani v pé¢i o osoby s demenci. Zatim co v Ceské republice ziistava péce
Vv pobytovych zafizenich socialnich sluzeb, ve Svédsku se jiz pied lety piesunula
do péce domaci. Pfisuzuji to i pokrokovému smysleni §védskych profesionald o lid-
skych pravech. Jejich participace na tvorbé svétovych dokumenti vydélujici prava lidi

je nesporna.

Prvni ¢ast prace se nesla v linii kompilace odkazujici se k cili porovnani legisla-
tivni upravy tykajici se prav lidi trpicich demenci v pobytovych zatizenich Ceské repub-
liky a Svédska. V této kompilujici ¢asti je zafazen popis onemocnéni demence, popis
institucionalni péce a trendy v péci o osoby trpici syndromem demence. Kompilujici
metoda se také odrazila v popisu Ceské republiky a Svédska. Obé kapitoly byli struktu-
rované podle cile prace, v ramci n€hoz bylo nutné definovat legislativné upravené soci-
alni sluzby, lidska prava a nasledné dvé oblasti odkazujici se k praviim osob s demenci

V pobytovych zatizenich socidlnich sluzeb, tedy omezeni svépravnosti a opatrovnictvi.

Po tomto rozsdhlém bloku nasledovala komparace informaci, které se objevili
v kapitolach ,,Ceska republika* a ,.Svédsko“. Tato &ast byla rozdélena do oblasti social-
ni sluzby, omezeni svépravnosti a opatrovnictvi. Porovndvané Casti byly rozdéleny
do kritérii, ktera se béhem prvniho bloku prace vyskytla. V poslednim bloku tedy bylo
dilezité oblasti porovnat, zhodnotit a navrhnout fesSeni, které by bylo optimalni zavést
v praxi. Celou tuto Cast jsem porovnavala s odbornou literaturou. Zejména s trendy

V péci 0 osoby s demenci.
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