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ABSTRAKT

Tato prace se zabyva migraci vzdélanych pracovnikii ze Subsaharské Afriky. Dulraz
klade zejména na zdravotnicky persondl, na kterém je tento druh migrace nejviditelngjsi.
Prace analyzuje push a pull faktory migrace vzdélanych pracovnikt, které ovliviji
rozhodovéni potencidlniho migranta setrvat v zemi ptivodu nebo odejit do zahrani¢i. Prvni
cast rozebird push a pull faktory, pfiCemz se zaméiuje zejména na zdravotnicky personal.
Druhé cast analyzuje dopady této migrace na zemé Subsaharské Afriky, kde jsou popisovany
predev§im ekonomické dopady migrace. Treti Cast je zaméfena na mozné migracni politiky
a politicka opatteni, které byly v minulosti aplikovany v Subsaharské Africe. Nasledné jsou

po analyze push a pull faktorii nabidnuta jista retencni opatieni.

Kli¢ova slova: migrace, odliv mozkt, Subsaharska Afrika, remitence, push a pull faktory

ABSTRACT

This thesis deals with migration of highly educated workers from Sub-Saharan Africa.
It focuses mainly on health workers, who are the most visible form of skilled migration. The
thesis analyses push and pull factors of migration of educated workers that influence decisions
of potential migrants to stay in the country of origin or to go abroad. The first part discusses
push and pulls factors, focusing on health workers. The second part analyses impacts of
migration on countries of Sub-Saharan Africa, where there are described mainly economic
impacts of migration. The third part focuses on possible migration policies and political steps
that have been applied in Sub-Saharan Africa in the past. Then, after the analysis of push and

pull factors, certain retention politics are offered.

Key words: migration, brain drain, Sub-Saharan Africa, remittances, push and pull factors
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UvOD

Migrace vzdélanych pracovniki je jednim z diivodi, proC se statim Subsaharské Afriky
stale nedrzi plnit stanovené rozvojove cile. Zejména kvuli celé fad¢ push faktori, které vedou
k odchodu vzdélanych pracovnikii na mezinarodni trovni, dochazi na tomto kontinentu
k fenoménu odlivu mozkt. Odliv mozkl zapfiCinuje transfer lidského kapitalu mezi
zdrojovou zemi a zemi cilovou. Zdrojové zem¢ Casto byvaji zemé rozvojové, pro které je

lidsky kapital nezbytny pro dalsi vyvoj.

Tato prace neni cilena na veskerou pracovni silu subsaharské Afriky, ale zaméfuje se
zejména na sektor, kde je migrace nejviditelnéjsi. Zdravotnictvi v subsaharské Africe je i bez
ochodu personalu uz v tak dost Spatném stavu a odliv vzdélanych pracovnikl jeho stav jesté

zhorSuje. Staty subsaharské Afriky uz si nemohou dovolit plytvat svym lidskym kapitalem.

Prvni ¢ast prace je zaméfena na faktory, které maji vétsi ¢i mensi vliv na rozhodovani
potencidlniho migranta. Faktory jsou z divodu vétsi piehlednosti rozdéleny na push a pull
faktory. Tato Cast je koncipovana tak, ze nejdiive poukazuje na obecné faktory z oblasti
demografie, ekonomie, politiky a ekologie. Faktory jsou pifevazné makroekonomické.
Samostatnd kapitola je poté veénovana divodim odchodu zdravotnického persondlu

ze Subsaharské Afriky.

Druhé ¢ast rozebird dopady mezinarodni migrace, které se opét zaméfuji na Subsaharskou
Afriku. Dopady jsou zde analyzovany z n€kolika thli pohledu, pficemz samostatna kapitola
je opét vénovana dopadim migrace zdravotnického personalu. Ekonomické disledky
mezinarodni migrace jsou také jednim ze stéZejnich bodd prace. Znacny prostor je vénovan

remitencim a jejich rozvojovému potencidlu v Subsaharské Africe.

Cast tieti pak analyzuje migraéni politiky, které byly v minulosti s vy$§im ¢ mensim
uspéchem aplikovany v regionu Subsaharské Afriky. Nasledné jsou nabidnuta jista opatieni,
kterymi by se rozvojové zemé mohly fidit a déle také vlastni zdvér autora po zhodnoceni

analyzovanych push-pull faktord.
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1. RUZNE PRISTUPY K PROBLEMATICE MIGRACE

Tato kapitola poslouzi jako uvodni rozcestnik k objasnéni zakladnich pojmi migrace
kvalifikovanych pracovnikt. Kapitola vysvétli zakladni principy a mySlenky negativnich
konceptd brain drain a brain waste, které jsou jednim ze zasadnich problému spojovanych
s migraci. Brain gain a brain circulation zna¢i novéjsi koncepty, které se utvarely posléze

a nevidi otazku migrace z rozvojovych zemi tak pesimisticky.

1.1. Brain drain (odliv mozku) a jeho historicky podtext

Migrace byla az do obdobi druhé svétové valky devizou nejchudsich a méné vzdélanych
vrstev. Vysoce vzdélani migranti byli vzacnym jevem. Ve se zménilo po skonceni valky, kdy
dochazelo k technologickému a ekonomickému rozvoji, ktery se 1isil svou rychlosti v riznych
koutech svéta. Sviij vliv na migraci méla také politicka situace a tak se stavalo, Ze prevazné
némecti a ital§ti védci meénili misto svého plisobist¢ a odchéazeli do Spojenych stath

americkych (Brandi, 2003).

Odliv mozku je termin, ktery byl poprvé pouzit v 60. letech publikaci Royal Society
of London. V této publikaci se pojem brain drain objevuje v kontextu s odchodem Britskych
védct do Spojenych stati americkych (Brandi, 2003). V 60. a 70. letech se zacina mluvit
0 odlivu mozkii v kontextu odchodu akademickych vzdé&lancti a odbornikii z rozvojovych
zemi. O pocatku 70. let je odliv mozkl spojovan také se studenty z chudsich zemi, ktefi se
po studiu v zahrani¢i rozhodli nevratit se do své matetské zemé (Brandi, 2003). Vlna zajmu
0 problematiku odlivu mozkt se zacala zvedat v 90. letech. V této dobé se védci pokouseli
objasnit mozné disledky a dopady této migrace odbornikii. Novych poznatki bylo dosaZeno
také diky dostupnosti migra¢nich dat, ktera poskytovala nezbytnou zpétnou vazbu pro dalsi
studie (Docquier a Rapoport, 2011).

Odliv mozki lze definovat hned n¢kolika zptisoby. Jejich interpretace se obvykle lisi
pouze V detailech. Slovnik Merriam-Webster (2014) jej definuje jako ,,odchod vzdélanych
nebo odbornych pracovnikii z ekonomického sektoru jedné zemé, do jiné zemé obvykle kviili
vy$simu platu nebo zZivotnim podminkam.* Tato definice je relativné obecna, ovSem vystihuje
podstatu odlivu mozkt. Se specifictéjsi definici tohoto fenoménu ptichazi Lowell a Findlay

(2001). Podle nich se da o odlivu mozkl hovotit v ptipadé, Ze ,,permanentni nebo dlouhodoba
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emigrace terciérné vzdelanych osob dosahne znacné urovné a zaroven neni dostatecné

kompenzovana mirou remitenci, technologického transferu, investic nebo obchodu.*

1.2. Brain gain (priliv mozk)

Brain gain je koncept novéjsiho pohledut, ktery nenahlizi na migraci jako na jev ryze
negativni. Slovnik dictionary.com (2015) jej definuje jako ,,ndriist poctu vysoce vzdélanych
odbornikii, narozenych v zahranici, kteri prichdzeji S vidinou lepsiho Zivota a pracovnich
prilezitosti do jiné zemé.” Jedna se tedy o lidsky kapital, ktery pfitékd ze zahranici do cilové

zemé a ta z tohoto toku profituje.

1.3. Brain circulation

Pojem brain circulation je podle Lowella a Findlaye (2001) navrat migranti ze
zahrani¢i zpét do zem¢ puvodu. Mateiska zemé je tak obohacena o lidsky kapital, ktery
migrant nabyl v zahrani¢i a muze z néj profitovat. Migranti jsou obecné produktivnéjsi
amohou do jist¢ miry pozvednout produktivitu zemé. Adepoju (2007) dodava, ze brain
circuation muze nastat v piipadé, ze dojde k ekonomické krizi v cilové zemi, politickému
prevratu v zemi puvodu (Jihoafricka republika) nebo zna¢nému ekonomickému ristu v zemi

ptvodu (Botswana).

1.4. Brain waste

Lowell a Findlay (2001) popisuji brain waste jako jev, kdy rozvijejici se trh prace urcité
zem¢ nemuze nabidnout svym pracovnikim adekvatni zaméstnani vzhledem k jejich
kompetencim. K tomuto tkazu muze dochéazet i po emigraci v piipad€, Ze migrujici védec
nenajde uplatnéni na trhu prace v cilové zemi a pfijme praci, kterd neodpovida jeho vzdélani

ani schopnostem (napfiiklad fidi¢ taxiku).
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2. PRICINY ODLIVU MOZKU SE ZAMERENIM NA
ZDRAVOTNIKY

V dneSni dobé zatim neexistuje zadna jednotna Siroce uzndvand teorie, jenz by
vysvétlovala diivody mezinarodni migrace (Chimanakire, 2005; Massey et al., 1998, str. 17).
Existuje vSak nékolik soubort teorii, které vznikaly v pribéhu casu nezavisle na sobé
(Massay et al., 1998, str. 17), a i kdyZz zkoumaji stejny fenomén — tedy otazku, pro¢ lidé

migruji, jejich zavéry se obvykle 1isi (Stojanov a Novosak, 2008).

Podle Masseye (1998, str. 281) se na teoretické urovni odbornici zabyvaji ¢tyfmi aspekty
migrace obyvatelstva. Snazi se jimi vysvétlit, z jakych duvoda lidé v poslednich dekadach

migruji:

» strukturalni sily, které podporuji emigraci z rozvojovych zemi (push faktory)

» strukturalni sily, které ptitahuji imigranty do zemi rozvinutych (pull faktory)

= zvazeni motivace, cili a aspiraci lidi, ktefi na tyto strukturalni sily reaguji tim, Ze se
stavaji migranty

= socidlni a hospodaiské struktury ptispivajici ke spojeni oblasti imigrace a emigrace

Tato prace z velké ¢asti rozebira predevsim prvni dva aspekty migrace, které jsou zamétené

na zdravotnicky personal v oblasti subsaharské Afriky.

2.1. Teorie migrace — Push-pull model

Jednou z nejzakladnéjsich teorii migrace, kterou se z velké Casti zabyva tato prace, je
push-pull model. King (2012) tuto migracni teorii definuje jako ,model odrazejici
neoklasicistni ekonomické paradigma, zaloZené na zasadach maximalizace uZitku,
raciondlniho vyberu, cenovych rozdilii mezi regiony c¢i zememi a také mobilitu pracovniku.*
(King, 2012, str. 13). Zakladni faktory motivujici k migraci se daji klasifikovat jako ,,push
faktory” a ,,pull faktory”. Lidé tedy migruji kvili okolnostem, které je vytlacuji z mista
ptvodu - push nebo jsou pfitahovani atraktivnimi podminkami na jiném misté - pull (Kainth,

2010).

Push-pull model funguje jak na makrourovni, tak na mikrourovni (Massey et al., 1998,

str. 18) a stal se zakladnim stavebnim kamenem pro neoklasické teorie, zabyvajici se migraci
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(Stojanov a Novosak, 2008). Zpohledu makroekonomie je migrace vysledkem
nerovnomérného prostorového rozlozeni pracovni sily a kapitalu (King, 2012; de Haas, 2008).
V nékterych zemich nebo regionech je dostatek pracovni sily v kontrastu s nedostatkem
kapitalu. V dalSich zemich je pak situace opacna. Vysoka mira kapitalu s nedostatkem
pracovni sily vede obvykle k vysokym mzdam (Massey et al., 1998, str. 18). Nasledné rozdily
ve mzdach jsou pak hlavnim divodem odchodu pracovnikd z regionli s nizkymi piijmy a
prebytkem pracovni sily do mist s vysokymi piijmy a nedostatkem pracovni sily (de Haas,
2008). Vysledkem tohoto pfesunu je snizeni nabidky pracovni sily a také piipadné zvySeni
mezd v regionech snizkym kapitalem. Naopak Vv zemich s vysokym kapitalem se zvysi
nabidka pracovni sily a dojde k poklesu mezd (Massey et al., 1998, str. 18). Predpoklada se,
ze kapital proudi opacnym smérem (de Haas, 2008).

Na mikroarovni je migrace ¢isté individualni rozhodnuti (Massey et al., 1998, str. 19).
Aktéfi zhodnocuji vSechny plusy a minusy odchodu ¢i setrvani (King, 2012) a nasledné se
rozhoduji na zakladé analyzy nakladi a pfinost (de Haas, 2008; Massey et al., 1998, str. 19).
Mezinarodni migrace je Casto povazovana za formu investice do lidského kapitalu (Massey
etal., 1998, str. 19). Za ptedpokladu svobodné volby a dostatku informaci se ocCekava, ze
migranti odejdou do mist, kde mohou byt nejproduktivnéjsi; coz znamena, do mist, kde jsou
si schopni nejvice vydé¢lat (de Haas, 2008). Jesté predtim, nez dosahnou svych vydélkda,
museji ale nejdiive investovat do materilnich ndklada spojenych s pfepravou a méli by také
disponovat urcitym Kkapitalem, ze kterého budou zit do doby, nez se finanéné zajisti novou
praci. Dale musi vynalozit snahu naucit se novy jazyk a poznat mistni kulturu, adaptovat se na
novy pracovni trh a v neposledni fadé¢ také do jisté miry zpietrhat staré vazby s lidmi

v mateiské zemi (Massey et al., 1998, str. 19).

Podobné jako jiné teorie i push-pull model ma fadu svych nedostatkll. V prvni fadé
nezohlediiuje personalni aspirace migrantd, a tudiz neni schopen vysvétlit, z jakych duvodu se
tito 1idé vraceji do mist ptuvodu. Dale nebere v potaz dopady mezinarodni migrace jak v zemi
puvodu, tak v zemi cilové. Pfedpokladem je také rovnomérny pfistup k informacim, k ¢emuz
v praxi obvykle nedochazi (de Haas, 2008). Nejvetsim problém modelu je to, ze nedokaze
vysvétlit, pro¢ odchazi tak malo lidi navzdory zjevnym podnétim k migraci. V neposledni
fad¢ také nabada k ivaze - pro¢ maji nekteré zeme vysoky pocet emigrantl a u jinych zemi se

stejnou strukturou ekonomiky je pocet migrantti daleko mensi? (King, 2012).
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2.2. DalSi teorie migrace

Nova ekonomie migrace

Klicovym znakem této relativné nové teorie je predpoklad, Zze rozhodovani o migraci
JiZ neni jen v ramci izolovanych jedinct, ale v $irSim okruhu lidi, jako naptiklad rodiny nebo
celé domacnosti (Massey et al.,, 1998, str. 21). V tomto okruhu nejenze maximalizuji
o¢ekavany ptijem diky diverzifikaci zdroji pfijmt (Chimanakire, 2005), ale také minimalizuji
riziko souvisejici s nedokonalosti mistniho trhu, jako naptiklad omezené moznosti pojisténi

nebo pijcek pro budouci investice (Stojanov a Novosak, 2008).

Teorie dualniho pracovniho trhu

Podle této teorie je hlavni hybnou silou migrace poptavka po levné pracovni sile ve
vyspélych zemich (Chimanakire, 2005). Migranti zaplnuji volna pracovni mista, o ktera nema
mistni obyvatelstvo zajem z divodu nizké prestize nebo Spatného finan¢niho ohodnoceni
(Stojanov a Novosak, 2008; Chimanakire, 2005). Nevznika tak mezera na pracovnim trhu,

ktera by musela byt kompenzovana zvysenim mzdy (Stojanov a Novosak, 2008).

Faktory, ovliviiujici brain-drain

Odliv mozkt je velmi oZehavé téma posledni dekddy. Abychom lépe pochopili rozsah a
dopad migrace kvalifikovanych pracovnikii z rozvojovych zemi, musime nejdiive porozumét
faktorim, které jej zpusobuji. Tyto faktory mohou byt vysvétleny na principu push-pull
modelu, na zakladé¢ kterého se pokusime popsat, pro¢ dochazi k odlivu vzdélanych

pracovnikll na tizemi subsaharské Afriky a pfedevsim pak zdravotnického personalu (Nunn,

2005).

2.3. Push faktory

Push faktory jsou obvykle brany jako negativni, protoze zpisobuji odchod migrantt
z ptvodnich regiont (Rasool et al., 2012). Tyto faktory mohou nabyvat celé fady podob, které

se Vv obecném meéftitku déli na 3 zakladni faktory.
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Nejcastéj$i a nejvice diskutovanou pii¢inou je faktor ekonomicky. Podle udaju
International Labour Organization (2008) tvofi lidé schopni prace vice nez 50 % z celkového
poctu 200 miliont migrantd, které motivuje k odchodu vidina lepSich pracovnich pfilezitosti
Vv jinych krajinach s cilem zabezpeéit své rodiny. V nékterych zemich také dochazi z davodu
demografického rastu k nevyhnutelné nezaméstnanosti populace (Globalization 101, 2008).
Shinn (2008) tvrdi, ze ekonomicky motivované migrace postihuji zemé, které maji slabou
ekonomiku, vysokou miru nezameéstnanosti, znacnou miru korupce, nizké platové ohodnoceni

a periodicky se opakujici hladomory.

Krom¢ faktorti ekonomickych motivuji k odchodlim z vlasti také valecné konflikty ¢i
politické nebo nabozenské divody, kvili kterym muze dochazet k pronasledovani uréité
mensiny. (Globalization 101, 2008). V neposledni fad¢ patii k hybnym silam také faktory
environmentalni. Lidé kvuli pifirodnim katastrofdim a problémim environmentalniho

charakteru ztraceji domov, majetek a praci (Globalization 101, 2008).

2.3.1. Push faktory v zemich subsaharské Afriky
Migrace je s Africkym kontinentem spojena jiz od pocatku lidstva. Pravé odtud se

prvni lidé vydavali z kolébky civilizace do nejriznéjSich koutll svéta. V dnesni dobé se da
mluvit hlavné o migraci uvnitf kontinentu. Hovofime o ptesunu uprchliki, nomadi nebo

sezOnnich pracovnikd (Massey, 2004, str. 59).

Predevsim znacny nartst populace spojeny s nestabilni politickou situaci, rostoucimi
etnickymi konflikty, trvalym hospodafskym Upadkem, chudobou a zhorSenim pfirodnich
podminek zapficinil migraci v Africe na mezinarodni urovni, sméfujici pfevazné do zemi
bohatého severu (Massey, 2004, str. 59). Tato bakalafska prace se zaméfuje predev§im na

mezinarodni migraci.

a) Demografické faktory
Podivame-li se blize na jednotlivé pficCiny, zjistime, ze v Subsaharskych zemich je

zjevnym divodem mezinarodni migrace neudrzitelny demograficky rast spojeny
s nezaméstnanosti. Udaje z World bank k roku 2012 ukazuji, Ze pramérny roéni piirtistek
obyvatel tvoii 2,7 %, coz ve vysledku znamena, ze se populace téchto africkych zemi

zdvojnasobi kazdych 27 let (Massey, 2004, str. 60; The World Bank, 2012). | fertilita (5,1) je
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zde v porovnani s celosvétovym prumérem (2,5) vice jak dvojnasobna (The World Bank,
2012). Tento neudrzitelny populacni rust vytvaii obrovsky tlak. Vznikd rozdil mezi
narustajici pracovni silou a tvorbou novych pracovnich pozic. Tato mezera zpusobuje
vysokou miru nezaméstnanosti a podzameéstnanost vV zemich subsaharské Afriky, jez obvykle
usti v migraci (Massey, 2004, str. 60). Prazkumy ILO (2014 a) prokazaly, Ze nejhuie si
Lesothu a Svazijsku se mira nezaméstnanosti pohybuje v rozmezi od 16 % do 28 % a je
z velké cCasti zplisobena pravé demografickymi faktory. Nelichotivou prvni pficku nejen
Vv Africe, ale i na svété zaujima Mauritanie. Zde je nezaméstnanost populace alarmujicich
30,99 %. Primérn¢ se nezaméstnanost v Subsaharské Africe pohybuje okolo 7,7 % (ILO,
2015, str. 19). Toto ¢&islo je ale dost zkresleno 0 tzv. vulnerable employment - zranitelné
skupiny na trhu prdace (ILO, 2015), ve kterych je zaméstnano 76,6 % populace. Tyto
zranitelné skupiny na trhu prace se podle Lawrence Jeffa Johnsona skladaji z osob, které jsou
samostatné vydéleéné ¢inné a také rodinnych piislusniki, ktefi jsou neplaceni (ILO, 2010;
ILO, 2015). Zranitelné skupiny na trhu prace lze také charakterizovat §patnymi pracovnimi
podminkami, nizkou produktivitou a neadekvatnimi vydélky vzhledem k provedené praci

(ILO, 2010).

b)  Ekonomické faktory

Navzdory tomu, ze Afrika je obecné region velmi bohaty na nerostné suroviny, stale je
i HDI (UNDP, 2013), ve kterém se vétSina subsaharskych statd fadi na spodni piicky
(Massey, 2004, str. 61; UNDP, 2013). Z hlediska ekonomického ristu se vSak po dekadach
ekonomické stagnace blyskalo Africe na lepsi zitiky. Od roku 2004 do globalni finanéni krize
v roce 2008 Cinil ro¢ni rast 6,5 %, ¢imz prevySoval mnohem vyspélejsi ekonomiky - pro
porovndni primémy ekonomicky riist zahrnujici vSechny staty svéta byl ve sledovaném
obdobi 4,5 %. Globalni finan¢ni krize se vSak promitla nasledujici rok v celé své §ifi, kdyz
rast klesnul o vice jak dvé tfetiny na hodnotu 2,1 % (ILO, 2011). Krize méla za dusledek
mimo snizeni remitenci a zvySeni celkové nezaméstnanosti pirekvapivé také pokles
mezinarodni migrace (Castles, 2009). K roku 2014 byla hodnota ekonomického rustu 4,5 %.
V roce 2017 predpoklada World Bank dokonce rast 0 5,1 % za rok (World Bank, 2015).

Mohlo by to tedy znamenat opétovné zvyseni mezinarodni migrace?
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Studie Global Wage Report ukazuje, ze i pies ekonomicky rust tvotil kumulativni
narast realné mzdy mezi lety 1999 az 2009 jen 16 %. (ILO, 2011). Lakner a Milanovic (2013)
pak ve svém vyzkumu dospéli k faktu, Ze béhem zkoumaného obdobi (1993-2008) se
pramérny piijem na obyvatele prakticky nezménil. Znepokojujici je pak predevsim graf, ktery
autofi rozdélili na 20 sloupcti predstavujici celosvétovou distribuci piijmu béhem jedné
dekady. Kazdy vertikalni sloupec piedstavuje 5 % obyvatelstva, které je sefazeno podle vyse
pfijmu od nejniz§tho po nejvyssi. Po analyze grafu dochazime Kk vysledku, ze vétSina
zkoumanych subjektd ma tendenci smétovat na ose X doprava, az na subsaharskou Afriku,
ktera ma smér opacny (The Economist, 2014). Z grafu pak vyplyva, ze v roce 2008 tvofili 5
% nejchudsiho obyvatelstva z 60 % obyvatelé subsaharské Afriky (The Economist, 2014).

Graf 1: Distribuce p¥ijmu v letech 1993 a 2008
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Zdroj: The Economist, (2014)

c) Etnopolitické faktory
V subsaharské Africe najdeme pestrou $kalu riznych etnickych skupin, které obyvaji

pfevazné Uzemi jizniho pasu Sahelu. Tyto multinarodni zemé ukryvaji vyssi potencial
k migraci diky konfliktim mezi etnickymi skupinami o zdroje nebo privilegia, které mohou

vést az k odchodu téchto skupin (Massey, 2004, str. 62). Jednim z nejznaméjsich etnickych
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konfliktd je obcanska valka a genocida ve Rwandé, ktera byla zapii¢inéna nerovnomérnym
rozdélenim moci a uzemi mezi mens§inovymi Tutsii a vétSinovymi Hututy. Disledkem tohoto
konfliktu byla vina uprchliki, ktefi se usazovali pievazné v sousednich statech (Massey,
2004, str. 62).

Vedle etnickych divoda konflikth Ize definovat i1 dalsi divody. Mezi ty nejCastéjsi
patii ekonomické, politické, ideologické a ndbozenské divody a v neposledni fad¢ také boje
o strategicky vyhodné zdroje (Chimanakire, 2005). Jako ptiklady vedouci k této migraci
uvadi Shinn (2008) dale také Cerveny teror v Etiopii, Somalsky konflikt, obéanskou valku

v Demokratické republice Kongo ¢i ob¢anskou valku v Sierra Leone.

Nejcerngjs$im obdobim v africké historii se da nazvat rok 1996. Tehdy byla
ozbrojenymi konflikty postihnuta jedna tetina vsech stata Afriky (Chimanakire, 2005). Roku
1994 pak Afrika ziskala nelichotivé prvenstvi, kdyZ vystfidala Asii na Cele Zebticki regionii
s nejvetsim pocétem uprchlikit (Chimanakire, 2005). Etnopolitické faktory ovSem nemusi
zahrnovat pouze valeéné konflikty. Shinn (2008) do této kategorie zahrnuje také politické
pronasledovani, svévolné zatykani obcani, politickou netoleranci, absenci akademické

svobody nebo nedodrzovani zakladnich lidskych prav.

d)  Environmentdlni faktory
Adepoju (2007) tvrdi, Ze v subsaharské Africe jsou environmentalnimi faktory

predevs§im kiehkost ekosystému, desertifikace a klesajici mnozstvi orné pudy. Tyto faktory
zpisobuji, Ze mnoho zemédélcii skonci bez plidy a proto jsou nuceni migrovat nejen v rdmci
regionu, ale také do sousednich statd. Massey dodava, ze ztrata pudy je zptsobena mimo jiné
také malou velikosti farem, nizkou produktivitou a také rostouci mirou populace, ktera vytvari
tlak na farmare (Massey, 2004, str. 64). Nizka produktivita ma za nasledek nizky ptijem
zemédélce, ktery musi byt kompenzovan dodateCnymi piijmy z nefarmaiskych aktivit.
Venkovské oblasti obvykle nenabizeji dostatecné mnoZstvi téchto aktivit, coZ mizZe vést

k migraci (Massey, 2004, str. 64).

Za hlavni pfi¢iny degradace ptidy a desertifikace je povazovan soubor n¢kolika faktort,
do kterého se nejCastéji fadi nadmérné vyuzivani pldy, Spatné obdélavani zemeédélci

a v neposledni fad¢ také deforestace (United Nations Economic and Social Council, 2007).
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Neobd¢lavatelna pida vede zemédélce k hledani nové trodné pidy, ktera je stéZejnim push-

faktorem jejich odchodu. (Massey, 2004, str. 64).

Pripadové studie Jihoafrické republiky
Diive jsme jiz uvedli, Ze ekonomické faktory jsou v drtivé vétSin¢ hlavni hnaci silou

migranti, ovSem existuji i vyjimky, jako Jihoafricka republika, ktera je z hlediska push-

faktoru odlisna.

Podle dat Svétové banky zroku 2010 c¢inil odhadovany pocet emigrantii z Jihoafrické
republiky 1 862 889 obyvatel, tedy asi 3,73 % populace (The World Bank, 2013). Zasadni
pfi¢inou k odchodu do zahranici je pfedev§im vysoka mira kriminality. Migranti se timto
krokem snazi ochranit svou rodinu pfed potencidlnim nebezpecim vrazdy, unosu nebo
znasilnéni. Kriminalita ma za nasledek nejen ztratu Zivotl a usly ptijem, ale také omezuje
funkénost jistych sektorti. Negativni je taktéz dopad zlo¢int na psychiku ¢lovéka (Rasool et

al., 2012).

Neméné vlivnym push-faktorem je spravedlnost v zaméstnani. Urcita ¢ast populace cilené
zvyhodiiovana na ukor zbytku. Tento problém postihuje piedevSim belosskou ¢Cast

obyvatelstva, ktera se citi nedocenéna bud’ vladou, nebo organizaci, pro kterou pracuje

(Rasool et al., 2012).

Za dalsi diivod emigrace je v Jihoafrické relpublice oznacovéana sniZujici se uroven Skolstvi,
které je hnaci silou u vzdélaného obyvatelstva. Problém je pfedev§im ve snizenych narocich
na dokonceni studia, v nizkém rozpoctu skolstvi, v nedostateéné kvalifikaci ucitell a jejich
nizké moralce a slabém managementu. Problémem je také velky pocet studentd zakladnich,
sttednich 1 vysokych Skol, ktefi nedostuduji (Rasool et al., 2012). Co se tyce faktori
ekonomickych, vysokd mira inflace a fluktuace mény vytvari nejisté podminky pro

budoucnost (Rasool et al., 2012).

2.3.2. Migrace zdravotnického personalu
Vyzkum Southern African Migration Project zabyvajici se migraci zdravotnickych

pracovnikl ukazal, ze jednim ze zakladnich duvodu jejich odchodu je nedostate¢né finanéni
ohodnoceni (Labonte et al., 2004). Vyzkum dale uvadi, ze tato migrace ovSem miize byt
pouze kratkodoba za tcelem splaceni dluht ve své domoviné (Labonte et al., 2004). Podle

Friedmana (2004) je vSsak mozné, ze zvySeni mzdy nebude hrat zadnou vyznamnou roli
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Vv piipadé, Ze ostatni push-faktory budou dostate¢né silné. Shinn (2008) vsak dodava, ze pravé
astronomické rozdily ve mzdach pracovnikli rozvojovych a rozvinutych zemi jsou hlavnim
divodem jejich odchodu. V Keni si napiiklad Cerstvé vystudovany doktor vydéld zhruba
1,000 dolari mésicné. V nékterych africkych statech dosahuje plat 1€kari pouhych 100
dolaru. Naopak v rozvinutych zemich si stejné kvalifikovany pracovnik muze pfijit az na
14,000 dolard mé&si¢né (Shinn, 2008). Ovsem nemalé mnozstvi zdravotnich sester by nerado
opustilo zem¢ a preferovaly by zustat, pokud by jim byla pfislibena vyssi mzda (Kingma,
2008).

Dalsi z popisovanych pfic¢in odchodu zdravotnického personélu byva frustrace plynouci
Z prace v rozvojovych krajinach. Casto nemohou poskytnout ani tu nejzékladn&j$i pomoc
(Labonte et al., 2004). Zdravotnikiim v regionech subsaharské Afriky se nedostavaji potiebné
medikamenty, vybaveni a dokonce ani podpora. Tyto faktory mohou vést k poklesu moralky a
naslednému odchodu do zahrani¢i (Friedman, 2004). Studie Friedmana a kolektivu (2004)
udava, ze zde zdravotnici pracuji neustile ve stresu a denné se musi vyporadavat se

vsudypfitomnymi nemocemi a smrti, coz mé neblahé nasledky na jejich psychiku.

Zeny ve zdravotnictvi uvadgji mimo niZ8ich mezd, pracovnich podminek také vlastni
bezpe¢i. Odmitaji pracovat v no¢nich hodinach kvili potencialni hrozbé napadeni, pfedevsim
pak v oblastech venkova (Labonte et al., 2004). V Keni je podle tamnich zdravotnich sester
problém ve Skolstvi, kdy mnozstvi vyucenych zdravotnickych sester neodpovida jejich

poptavee na trhu prace a ¢asto si tak nemohou najit v praci v oboru (Likupe, 2012).

Velké procento nakazenych virem HIV v Africe je také velmi Casto uvadénym divodem,
co se tyCe migrace zdravotnického personalu, ktery se obava infekce (Labonte et al., 2004).
Tento faktor je spojovan pievazné s Malawi, Zambii a Zimbabwe (Friedman, 2004). Podle dat
Z EQUINET je riziko nakaZeni HIV u chirurgt v tropické Africe az 15krat vétsi, nez u téz
skupiny v zemich rozvinutych (Labonte et al., 2004). Dovlo (2003) ve své publikaci tvrdi, Ze i
nedostatek prilezitosti ve vzdélani a omezeny karierni rist ma vliv na setrvani zdravotnického

personalu.

Prazkum World Health Organization (2006) sestavil Zebii¢ek push faktorti ve vybranych
oblastech (Kamerun, Jihoafrickd Republika, Uganda a Zimbabwe), ve kterém mimo jiz
zminéné push faktory piidava dalSi, jako nedostatek zdravotnickych zafizeni, nejista
budoucnost, vysoké pracovni vytiZzeni, hospodaisky pokles ve staté a také Spatn€ fungujici

management. Podle sestaveného zebiicku jsou hlavnimi motivy odchodu zdravotnického
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personalu vidina vyssiho platu, vlastni bezpeci a také zivotni podminky. Témét polovina push
faktort se vSak tykd Spatnych podminek ve zdravotnictvi — Spatny management, Spatna

zdravotnickd péce, pracovni vytizeni, kariérni riist, nedostatek vybaveni a medikamentt.

V nov¢jsi vyzkumu zaméteném Cisté na zdravotniky v Jihoafrické republice dosli autofi
k podobnému zavéru, kdy na prvni tfi mista zafadila vétSina dotazanych finan¢ni davody,

lepsi pracovni prilezitosti a vysokou miru kriminality (Joubert, et al., 2009).

Padarath a kolektiv (2003) ve své praci déli push faktory na endogenni a exogenni,
pii¢emz vySe zminéné faktory spadaji do skupiny endogennich. Jako exogenni piiklad uvadéji
autofi zivotni Uroven a zloCinnost, kam zafazuji i politickou nestabilitu. Dale autofi
v souvislosti s exogennimi faktory zminuji obCanské valky, ozbrojené konflikty, politické
represe a omezeni svobody projevu. V neposledni fadé berou vzdélani pracovnici pfi migraci
ohled na uroven vzdélani svych potomki, k cemuz nabizeji rozvinuté staty daleko lepsi

podminky.

2.4. Pull faktory

Pull faktory jsou stejn¢ dulezité jako push faktory (Chimanakire, 2005). Ve vétsiné
pfipadli jsou potencidlni migranti pfitahovani vidinnou vysSich vydelkt, které jsou
diametralné odliSné v zemich rozvojovych a v zemich cilovych, coz je ptevazné ptipad

Severni Ameriky a Evropy (Schinn, 2007). Krom¢ vy$$i mzdy nabizeji rozvinuté zemé daleko

vvvvv

Mezi dals$i vyznamné pull faktory se fadi také poptavka na trhu prace v rozvinutych
zemich. Zde se kviili rostoucimu sektoru sluzeb generuje znacné mnozstvi pracovnich mist,
kterd Casto zistdvaji nezaplnénd mistnim obyvatelstvem kviali nizké atraktivit¢ nebo

neodpovidajici mzde (Chimanakire, 2005; Shinn, 2007).

Jako dalsi pull faktory zminiujeme také politickou a ndbozenskou svobodu. Potencidlni
migranti jsou v tomto ohledu casto lakani tolerantnimi politickymi koncepty, které zohlednuji
nabozenskou, politickou ¢i rasovou rovnost (Globalization 101, 2008). Lee (1966) ve své
praci uvadi také vzdélani, lepSi zdravotni péci, bezpecCnost, rodinné vazby, pramysl

a Vv neposledni fad¢ také vétsi Sance na uzavieni manzelstvi. Studie IOM (2003) pak navic
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zminuje kariérni rast, ziskdvani dovednosti na vysoké Urovni nebo zahrani¢ni stipendia

Vv ramci vzdélani.

2.4.1. Pull faktory ve vybranych cilovych regionech
Pull faktory lze stejné jako push faktory rozdé€lit podle pficin na demografické,

ekonomické, etnopolitické. Environmentalni pfi¢iny jsou vtomto ohledu zanedbatelné.
Jelikoz je mozné v obecném meéftitku aplikovat push faktory ze zemi ptivodu jako obracené
pull faktory v cilovych destinacich, nebude se tato prace dale zabyvat pull faktory, které jsou
zminény v kapitole 2.3. Tato kapitola nebude pojednavat o vSech cilovych zemich, ale zaméti
se predevsim na tfi regiony — Kanadu, Velkou Britanii a Spojené staty americké, u kterych

je vysoky podil zdravotnického personalu ze zahranici.

a) Demografické faktory
Podle dat z World Bank (2012) se Kanada (1,2 %), Velka Britanie (0,6%) a Spojené

staty americké (0,7 %) vyznacuji v porovnani se subsaharskou Afrikou niz§im primérnym
ro¢nim pfirGstkem obyvatel. Také fertilita nedosahuje ani u jedné ze zkoumanych zemi poctu
2,1 ditéte na Zenu, kterd je brana jako hranice pro obnovu populace. Pii tak nizké fertilité
a zaroven nizké mortalit€¢ nedochéazi k obnové populace a jejimu poklesu v dlouhodobém
m¢étitku (Espenshade et al., 2003). V Kanad¢ a Velké Britanii doslo k nardistu primérného
véku u ekonomicky aktivniho obyvatelstva, coZ vedlo k nedostatku persondlu na urcitych
pracovnich pozicich, pfevazné pak ve zdravotnictvi. ReSenim byl aktivni ndbor pracovnikii
v rozvojovych zemich, u kterych se predpoklada urcitd kvalita. Jednou z takovych zemi

je Jihoafricka republika (Bhorat et al., 2002).

Mira nezaméstnanosti v Kanad¢, Velké Britanii 1 Spojenych statech nedosahuje ani 8
%. International Labour Organisation (2014 a) ptedpoklada, ze toto ¢islo by se mélo do roku
2017 jeste snizit. Ve Velké Britanii je ocekavand mira nezamé&stnanosti v roce 2017 dokonce
5,8 %.
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b)  Ekonomické faktory
Nejcastéji zminovanym divodem z hlediska ekonomie byvaji rozdily relativnich mezd

r 1i. s P . P ’ . .o Mc
(rm). Ty lIze vy¢islit jako podil mezi mzdou v cilové zemi a mzdou v zemi puvodu rm = VD

Cim vétsi je pak vysledna hodnota podilu, tim vétsi je u potencialnich migrantd touha odejit
ze zemi pivodu E; do cilovych zemi E;. Zmény ve vysi relativni mzdy pak ovlivni také piiliv
emigranti PE (Reinert, 2012, str. 192). Tento pomér lze pak pfi znalosti mezd v cilové zemi a

V zemi piivodu aplikovat na jakékoli dva regiony.

Graf 2: Vliv finan¢niho ohodnoceni na rozhodovani migranti o odchodu

rm:z

I'ITIJ

Zdroj: Reinhart K., 2012, str. 192

O migraci ¢i setrvani rozhoduje obvykle celd rodina. Pro zjednoduSeni vSak uvazujme,
ze se jedna o rozhodnuti Cist¢ individudlni. Z ekonomického hlediska se vyplati uvazovat o

migraci, kdyz:
Mc—-—Mp—-N>X

V této rovnici Mc a Mp znac¢i mzdy v cilové zemi a v zemi plivodu. N vyjadiuje pfimé
naklady na migraci. X oznacuje kompenzac¢ni diferencidl ve prospéch setrvani v zemi ptvodu.

X tedy zahrnuje vSechny faktory, které nesouviseji se mzdou, ale maji zasadni podil
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na rozhodovani ohledné migrace. Mohou jimi byt naptiklad kulturni vazby na zemi pivodu,
déle rodinni pfisluSnici nebo pratelé. Tyto faktory se lisi v rdmci jednotlivel, lze je ovsem

obecné oznacovat jako faktory pozitivni (Vujicic et al., 2004).

Také hruby doméci produkt na osobu (HDP) ma zasadni vliv na mnozstvi migrantd,

coz vykazuje fenomén znamy jako migration hump (migra¢ni hrb).

Graf 3:Migration hump

Emigrace

HDP na
osobu

Mizke Stredni Vysoke

Zdroj: Reinhart K., 2012, str. 194

Z grafu vyplyva, ze relativn€ nizké mnozstvi emigrantli pochézi ze zemi s nizkym HDP
na osobu. Naopak nejveétsi mnozstvi emigrantli zaznamenavaji pravé zemeé se stfednimi
pfijmy. Poté pocet migranti opét klesd, pficemz mnoZstvi emigrantl ze zemi s nizkymi
piijmy je téméf totozné jako u zemi s vysokymi piijmy (Reinert, 2012). Pfedpokladame tedy,
ze lidé s nizkymi pfijmy obvykle nemaji dostatek financi na to, aby odesli do zahrani¢i a proto
se u nich migrace nevyskytuje tak casto. Lidé s vysokymi pifijmy pak obvykle nemaji

k migraci divod (de Haas, 2008).
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c) Etnopolitické faktory
Ptedevsim Kanada (1,6) a Velka Britanie (1,0) se vyznacuji nizkou mirou spachanych

vrazd na 100 000 obyvatel, coz miize byt dalSim faktorem k odchodu do téchto zemi. Spojené
staty americké (4,7) uz si v tomto ohledu vedou hute. Naopak Nigérie (20,0), Rwanda (23,1),
Demokratickd republika Kongo (28,3), Jihoafricka republika (31,0) a Swazijsko (33,8)
dosahuji mnohem vysSich ¢isel. Kdyz vezmeme v potaz pouze celkové mnozstvi vrazd bez
ohledu na populaci, zjistime, ze nejvice jich bylo v roce 2012 spachéno v Nigérii a to 33 817
(UNODC, 2013).

V ptedchozi kapitole jsme zminovali, ze nedavna historie Afriky je plna ozbrojenych
konfliktd. To nelze tvrdit napiiklad o Spojenych statech americkych, kde se posledni
ozbrojeny konflikt jejich na ptid¢ odehral 29. 12. 1890 (Eyewitnesstohistory, 1998).

2.4.2. Pull faktory zdravotnického personalu
Mezi hlavni cilové destinace zdravotnického personalu z hlediska mezinarodni migrace patii

Spojené staty americké, Velkd Britanie a Kanada (George et al., 2013). Zde se pocet
zdravotnich sester narozenych mimo tyto zemé& pohybuje od 11,9% - Spojené staty americké
az po 17,2% - Kanada. Co se ty¢e poctu zahrani¢nich doktoru v téchto tiech zemich, jsou ¢isla
jeste vyssi. Ve Spojenych statech americkych tvofi doktofi narozeni v zahrani¢i 24,4 %.

U Velké Britanie je to 33,7 % a u Kanady dokonce 35,1 %. (OECD, 2007).

Na rozdil od Chimanakireho (2005) Joubert a kolektiv (2009) tvrdi, ze pull faktory
hraji pfi rozhodovani daleko mensi roli, nez push faktory. U zdravotnikid ze subsaharské
Afriky 1ze mezi pull faktory vedouci k migraci zaradit touhu po zlepSeni financni situace
a moznost zajistit se tak v dlouhodobém méfitku. Na mikrotrovni miZeme brat v potaz
osobni bezpecnost nebo posun na kariérnim zebti€ku. Nemalou roli v rozhodovéni také hraji
potomci, kterym je diky odchodu do rozvinutéjsi zemé umoznéno vyssi potencidlni vzdélani

(Labonte et al., 2004).

Kanada zaznamenavd od 70. let minulého stoleti upadek v oblasti zdravotnictvi.
Hlavnim problémem je nedostatek zdravotnich sester a 1ékafi (Labonte et al., 2004). Studie
Canadian Nurses Association poukazuje na fakt, Ze v roce 2007 chybélo ke splnéni norem ve
zdravotnictvi asi 11 000 registrovanych zdravotniki. V nésledujicich letech by se méla krize
jesté dale prohlubovat, pficemz odhadované mnozstvi chybé&jiciho personalu je asi 60 000

(Murphy et al., 2009). Krize ma za nasledek ruSeni domluvenych chirurgickych zakrokt, delsi
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¢ekaci lhity nebo nepfijimani dalSich pacientd 2z davodu plného vytizeni Iékait
(Labonte et al., 2004). U Kanady se piedpoklada, ze by jejich zdravotnictvi mohlo byt

V budoucnu zavislé na ptilivu doktorii vzdélavanych v zahranic¢i (Joubert et al., 2009).

Spojené staty americké prochazeji od roku 2007 podobnou krizi. Absolventi
1¢katskych fakult jsou schopni pokryt pouze 42 % z nabizenych pracovnich mist, 46 % je
zaplnéno pracovniky z ostatnich statli, pficemz se Casto jedna o zemé rozvojové. Zbylych 12

% vsak zlstava nezaplnéno (Hagopian, 2007).

Dals8i rozvinutou zemi, jez se v minulosti snazila roz$ifit své fady zdravotnikl
0 persondl ze subsaharské Afriky, byla Velka Britanie. Podle studie Buchana (2002) ziskala
diky naboru az 8 272 zdravotnich sester z tohoto regionu, ptic¢emz ptes 5 000 jich pochazelo

z Jihoafrické republiky. Zbytek pak emigroval z Nigérie, Zimbabwe a Ghany.

Graf 4: Pocet doktort na 1 000 obyvatel v letech 2000 a 2012

Zdroj: OECD, HealthStatistics 2014

Z analyzy grafu, ktery zkouma pocet doktorti na tisic obyvatel, vyplyva, zZe Kanada

cvwr

lety 2000 az 2012. Také dal§i zmifiované zem¢ jako Velk4 Britanie nebo USA, v jejichz
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zdravotnictvi najdeme nezanedbatelné mnozstvi doktorti ze zahraniCi, se nachazeji v dolni
poloving. Pro porovnani, Ceska Republika si v tomto ohledu vede daleko 1épe. Tato veli¢ina
dosahuje v Ceské republice lepsich vysledkt v konfrontaci jak s Kanadou, Velkou Britanii
a USA, tak s primérem OECD.

Kanada se tento schodek ve zdravotnictvi snazi z ¢asti feSit naborem zdravotnikd
V zemich, které zaznamenavaji demograficky rust a jejich fertilita je daleko vyssi. Tento nabor
lze povazovat spiSe za pasivni, nebot’ nabidky na pracovni pozice jsou umistény na
internetovych strankach, dostupnych po celém svété. Pievazuje tak nézor, ze migranti jsou
odchodem do Kanady motivovani sami. OvSem existuji i piipady aktivniho naboru, kdy

agentury nabizely potencialni pracovni pozice v Kanad¢€ zdravotnikiim v Jihoafrické republice

(Labonte et al., 2004).

Vujicic a kolektiv (2004) odhaduji, ze mzdy u zdravotnich sester v Australii a Kanadé
mohou byt az ctrnactkrat vys$i nez u zdravotnich sester v Ghané a dvakrat vyssi nez
v Jihoafrické republice pfi prepocitani na paritu kupni sily. V ptipadé Zambie je primérna

mzda zdravotnich sester az dvacet pétkrat nizsi, nez u stejného povolani v Kanad¢ a Australii.

Padarath a kolektiv (2003) ve svém vyzkumu ptidavaji faktory, které se primarné
netykaji financi a zahrnuji mimo jiné vék migrantl a také kulturni a kolonialni vazby spojené
s cilovou destinaci migrace. Eastwood a kolektiv (2005) dospéli k nazoru, ze dalezitou roli
muize hrat také znalost feci. VéEtSina knih je psana v nékterém z evropskych jazykt, migranti
tedy odchazeji do zemi, jsou schopni se dorozumét a nemaji tak problém s adaptaci. Shinn
(2007) je ptesveédcen, Ze svou roli pii odchodu muize hrat také vybaveni nemocnic a knihoven,
znacny potencial v podnikéni v cilovych destinacich, nespocet neziskovych organizaci a také
ptistup k internetu. Bhorat (2002) také zminuje, ze migranti z Jihoafrické republiky maji
tendenci odchazet do mist, kde se jiz nachdzeji poCetné Jihoafrické komunity. Ty existuji
v Australii, Kanadé a i ve Velké Britanii. Zivot v t&chto komunitach migrantim do jisté miry
snizuje stesk po domové. James Buchan (2007) tvrdi, Zze na makrourovni by mohlo hrat roli

také cestovani a podileni se na vyzkumu v oblasti zdravotnictvi.

Eastwood a kolektiv (2005) se zabyvali otdzkou, kde se nyni nachdzeji vystudovani
zdravotnici z Nigérie. Ve svém vyzkumu dosli k zavéru, Ze asi 47 % z nich zlstalo ve své
domoviné, ovSem zbylych 53 % zakotvilo v zahrani¢i. Nejcast¢jSimi destinacemi migranti

byly Spojené staty americké, Velka Britanie a Irsko.
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3. DOPADY ODLIVU MOZKU NA STATY
SUBSAHARSKE AFRIKY SE ZAMERENIM NA
EKONOMIKU

Z historického hlediska byly rozvinuté zemé vzdy zavislé na zdrojich z Afriky, at uz se
jednalo o pfirodni zdroje, suroviny nebo africké obyvatelstvo, urené primdrné pro praci
Vv koloniich. V dnes$ni dobé¢ 1ze témét hovotit o zavislosti na dodavcee vzdélanych pracovnikd,
kterych ma ovSem Afrika nedostatek a jejich odchod miize mit zasadni vliv na tento region

(Benedict a Ukpere, 2012).

3.1. Dopady odlivu mozki na Subsaharskou Afriku

Dopady odlivu vzdélanych pracovnikli lze obecné rozdélit na pozitivni a negativni.
Z pozitivnich dopadii mohou staty Subsaharské Afriky v budoucnu profitovat. Negativni
dopady naopak brani v rozvoji regionu. Ekonomickym dopadim migrace bude vénovana

samostatnd podkapitola.

3.1.1. Pozitivni dopady
Odchod vzdélanych pracovnikil do zahrani¢i nemusi doprovazet pouze negativa. Oduba

(2003) ve svém vyzkumu soudi, Ze vyspélé zem¢ by mély otevfit svlij pracovni trh vzdélanym
pracovnikim z Afriky. Ti by tak mohli ziskat pfistup k modernim technologiim, finan¢nim
zdrojim a fyzickému kapitalu. Jako ptiklad udavd pracovniky ze zemi souhrnné
oznacovanych jako Asijsti tygfi. Tyto zemé piimo t&zily ze svych pracovnikt v Silicon Valley
ve Spojenych statech americkych. Nabyté znalosti a zkuSenosti poté aplikovali ve své

domoving pti zakladani dcefinych spolecnosti.

Benedict a Ukpere (2012) dodavaji, Ze stejny princip Ize aplikovat také na univerzitach.
Formou vyménnych programti, zahrnujicich studenty a personal, by dochdzelo k vyméné
technologii a znalosti mezi univerzitami v rozvojovych a v rozvinutych regionech. V obou

téchto piipadech se jedna o brain circulation.
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K pozitivnim dopadiim migrace 1ze rozhodné piicist i1 ptiliv kapitadlu v podobé¢ remitenci,

které maji nemaly vliv rozvoj regionu. Remitencim se podrobné vénuje kapitola 3.3.1.

3.1.2. Negativni dopady
Odliv vzdélanych pracovnikid se v zemich Subsaharské Afriky promitd predevsim

na mnozstvi a kvalité lidského kapitalu, ktery je nezbytny pro udrZzeni ekonomického rastu
(Benedict a Ukpere, 2012). Piedpoklada se, ze asi 300 000 africkych odbornikt zije nyni
Vv zahrani¢i a 30 000 z nich vlastni titul Ph.D. Naptiklad Kena zaznamenala za posledni tfi
desetileti ubytek az tfetiny kvalifikovanych pracovnikd, pficemz kazdy rok jich migruje asi
3 000. Tento lidsky kapital musi stity subsaharské Afriky nahrazovat 150 000 odborniky

ze zahranici, coz stoji tyto zemé ptiblizné 4 miliony dolarti ro¢né (Shinn, 2008).

Jak bylo zminéno v ptedchozi ¢asti, migrace je devizou stfedni tfidy a jeji odchod muze
mit na Afriku zna¢né dopady. Africkd stfedni tiida predstavuje vzdélanou ¢ast populace a ma
vyrazny vliv na demokratické volby. Absence této tfidy déli africkou komunitu na dvé ¢asti:
chudinskou ¢ést, charakteristickou nizkym pfijmem na osobu a vysokou mirou
nezamé&stnanosti a bohatou elitu, kterd je tvofena casto zkorumpovanymi vojenskymi
a vladnimi uredniky. Migrace stiedni tfidy mize vést k nestabilité zemé, Spatnému vedeni

nebo narustu korupce. V nejhorsim piipadé dokonce k vojenskym prevratim (Tanner, 2005).

Ze sociadlniho hlediska se migrace do zahrani¢i a nasledna separace od rodiny mize
negativné promitnout nejen na psychice migranta, ale také na jeho rodiné v domoving. Tato
negativa se tykaji zejména chudSich vrstev. V takovémto piipad¢ si celda rodina nemiize
dovolit kvuli finanénim zdrojim migrovat spole¢né a to vede k naruseni rodinnych vazeb a
vztahti. Migrace také zvySuje riziko rozpadu rodiny a psychického stresu spojeného
s odlouc¢enim. D’Emilio a kolektiv (2007) tvrdi, ze dlouhodoba migrace rodicti do zahranici

cw v

klesa také jejich schopnost poskytnout ditéti dostatecnou péci a lasku.
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3.2. Dopady odlivu mozkii na zdravotnicky personal

V Subsaharské Africe

Podle OECD a WHO nema migrace zdravotnického personalu zasadni vliv na velké
zem& s vysokym mnozstvim pracovniki. Diky velké pracovni sile je zde nizky pomér
pracovniku, ktefi emigrovali do zahrani¢i k tém, ktefi zustali ve své domoviné — expatriation
rate. Jako ptiklad téchto zemi zmifiuji autofi Indii, Cinu nebo Rusko. Situace je viak
diametralné¢ odlisnd v malych zemich a v zemich Subsaharské Afriky, kde neni mnozstvi
zdravotnického persondlu tak vysoké. Mosambik, Angola, Sierra Leone, Tanzanie a Libérie
maji stejny pomér zdravotnickych pracovnikli v zemich OECD jako ve své zemi (OECD,

2010).

Odchody zdravotnického personalu do zahrani¢i obecné oslabuji zdravotni systém
(Kingma, 2008). Nedostatek pracovnikii miize v praxi znamenat, Ze investice do
zdravotnictvi pfijdou nazmar. Né&ktera zdravotni zafizeni zeji prazdnotou, protoze diky
migraci nezbyva dostatek personalu na jejich chod. To muize v nékterych ptipadech vést
k uzavieni téchto zafizeni (Padarath, 2003). Odchod zdravotnického personalu ma za
disledek nejen snizeni kvality a dostupnosti zdravotni péce (IOM, 2006), ale také vyssi

mortalitu (Kingma, 2008).

Graf 5: Rozmisténi zdravotniki podle dostupné pracovni sily a miry zatiZeni nemocemi
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Uvedeny graf vyjadiuje v globalnim métitku procentualni mnozstvi dostupné pracovni
sily a miru zatizeni nemocemi, vyjadienou taktéz v procentech. Na grafu je patrné, Ze regiony
je vzhledem Kk zavaznosti nemoci relativné nejvétsi potieba zdravotnického personalu,

disponuji nejmensim mnozstvim dostupné pracovni sily.

Také kvili odlivu pracovnikl ze zdravotnického sektoru nejsou staty subsaharskeé
Afriky schopny plnit Rozvojové cile stoleti — Millenium Development Goals, zaméfené
na zdravotnictvi (I0OM, 2006). V roce 2010 nespliiovala minimalni kritéria WHO ve vysi 23
doktorti na 10 000 obyvatel 36 zemi z tohoto regionu (WHO, 2010). Studie Human Resources
for Health (2004) piedpokladéd, Ze v subsaharské Africe bude potieba pfiblizn¢ 1 milion
novych zdravotniki, kteti by poskytli zdravotni péc¢i nezbytnou pro splnéni Rozvojovych cilt

stoleti v roce 2015.

Eastwood (2005) tvrdi, ze migrace zdravotnikl z velkych mést subsaharské Afriky ma
nemaly dopad také na venkovské obyvatelstvo. Uvolnéné pozice po migrantech z mést
zapliuji pracovnici z venkova, ktefi ve méstech vidi vyssi potencial v oblastech kariérniho
ristu a vzdélani nez na odlehlém venkové. Odchod venkovskych pracovnikit ma za nasledek
snizeni kvality a dostupnosti zdravotni péce v ruralnich oblastech. Migrace za hranice statu je

tedy propojena s migraci uvniti zem¢.

Jak uz bylo feceno, ndvratem migrantl ze zahrani¢i muze v idealnich pfipadech
dochazet k transferu znalosti a schopnosti zpét do zemé piivodu. Z tohoto navratu personalu
by tak mohlo profitovat i zdravotnictvi. U vétSiny doktorti je vSak migrace trvald a tak
k tomuto transferu nedochazi (Padarath, 2003). Studie Martineaua (2002) navic ukazuje, ze
kdyby se vSech 1 500 ghanskych doktort chtélo vratit do své domoviny, jen 200 z nich by si

naslo praci v oboru.
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Paradox nezaméstnanych zdravotnich sester a neexistujici pracovnici
I pfi nedostatku zdravotnického personalu existuji zdravotni sestry, které jsou sice

dostatecné kvalifikované pro svou préci, ale jsou nezaméstnané. Tento paradox postihuje jak
rozvojoveé, tak rozvinuti zemé. Tyto zdravotni sestry chtéji pracovat, ale zdravotnicky
systém si je nemuze dovolit zaméstnat z divodu nedostatku finan¢nich prostiedki nebo
kvili omezenim ve zdravotnictvi. Naptiklad v Keni je tfetina zdravotnich sester
nezaméstnanych, pfi¢emz polovina ze vSech potencialnich mist pro zdravotni sestry zlistava
neobsazena. Také vystudované zdravotni sestry z Ugandy a Zambie se ocitaji bez prace,
protoze jejich zdravotni systém nema dostatecné mnozstvi financi na jejich mzdy (Kingma,

2008).

Dalsim problémem jsou neexistujici pracovnici — ghost workers. Jako neexistujici
pracovnici jsou oznacovani ti, ktefi se fyzicky nenachazeji na pracovisti, ale objevuji se na
vyplatnich paskach. Naptiklad jen v Keni se pocet téchto neexistujicich pracovniki
odhaduje na 5000 (Dovlo, 2005). Neexistujici pracovnici také zkresluji informace o
mnozstvi persondlu. Na papirech je vSe v potadku, ovSem ve skuteCnosti je pracujiciho
personalu daleko méné€. Zdravotni sestry v Tanzanii ale v i dalSich oblastech pak pracuji

zadarmo, jenom aby byly dal$i na fad¢, kdyz se uvolni placené misto (Kingma, 2008).

3.3. Dopady na ekonomiku se zamérenim na remitence

Dovlo (2007) vyzdvihuje dva zasadni negativni dopady odlivu vzdé€lanych pracovniki
ze zemi puvodu: ztracené investice do vzdélani migranti a ztrdtu na HDP zemé kvili
uSlym piispévkiim od migrantl. Jako tfeti zasadni dopad, ktery se jevi jako pozitivni, zmifnuje
pfijmy zremitenci, které mohou mit v nékterych zemich subsaharské Afriky znacny

rozvojovy potencial.

Ztratu investic do vzd€lavani lze nejlépe demonstrovat na migrantech v oblasti
zdravotnictvi. Valna vétSina studentii zdravotnickych Skol totiz studuje na statnich Skoléch,
kde je skolné obvykle dotovano vladou. Kdyz se proto po studiu rozhodnou emigrovat bez
vidiny ndvratu, vladni investice ve form¢ Skolného jsou nadobro ztraceny. Rozvojové zemé
vynalozi pfiblizn€ 500 milioni dolarGt do vzdé€lani migrujicich zdravotnikii. V Jihoafrické
republice se investice do vzdélani doktora pohybuje v rozmezi 61 000 az 97 000 dolara.

Investice do vzdélani zdravotni sestry €ini 42 000 dolart. Celkova mira uSlych investic do
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vzdélani zdravotnikii z Jihoafrické republiky plisobicich v zahrani¢i ¢ini podle odhadu az 1
miliardu dolari (Friedman, 2004). Ptiblizné¢ 60 milion dolari investovanych do vzdélani
zdravotnik v Ghan¢ pftislo nazmar kvuli jejich nasledné migraci (Dovlo, 2007). Z této ztraty
naopak profituji zemé rozvinuté. Ve Velké Britanii, kde 13 % zdravotnikli pochézi ze
zahranici, pfijde pétileté vzdélani doktora na 200 — 250 000 liber. Kazdy migrujici doktor tak
znamena piiliv lidského kapitalu pti nulovych nakladech (Eastwood, 2005).

Co se tyce uslych ptispévki, doktoii migrujici z Jihoafrické republiky v rozmezi let
1989 az 1997 zpusobili ztratu na HDP ve vySi 5 miliard dolari (Dovlo, 2007). Kazdy
migrujici odbornik ve véku od 25 — 35 let znamena pro tento stat rocni ztratu ve vysi 184 000

dolarti (Brush et al., 2004).

Ubytek zdravotnikii v disledku migrace a nasledné zhorSeni zdravotni péce miize
Vv disledku znamenat dal$i u$lé piijmy. Vinou tohoto zhorSeni se pracovnikiim nedostava
potfebné zdravotni péce a ti jsou pak se svou nemoci delsi dobu mimo své pracovisté nebo
jdou do prace nemocni. To ma ovSem v disledku dopad na jejich produktivitu v praci
(Friedman, 2004).

3.3.1. Remitence
Remitence lze definovat jako finan¢ni toky a zbozi, které migranti posilaji ze zahrani¢i

do zem¢ svého plivodu. Reprezentuji nejpiiméjsi a nejlépe méfitelné vyhody migrace

na mezinarodni urovni (Massey, 2004, str. 157).

Meéfteni remitenci probihd od roku 1970. V té¢ dobé Slo ovSem v porovnani s dneSnim
mnozstvim tokll o zanedbatelné ¢astky. Prilom nastal az v 90. letech, kdy objem remitenci
vyrazng vzrostl (Reinert, 2012). Celkové mnozstvi remitenci, které migranti poslali do svych
domovi béhem roku 2013, se odhaduje na 386 miliard dolarG. Rodiny migranti
si ve sledovaném obdobi pfisly na 460 miliard dolard (World Bank, 2014). Rozvojové zemé
byly vroce 2013 nejvétsimi piijemci remitenci s 324 miliardami dolarQ, pticemz drtiva
vétsina pochazela ze zemi se stiednimi ptijmy (World Bank, 2014; Reinert, 2012). Naopak
nejvice remitenci bylo odeslano ze zemi s vysokymi piijmy a to 334 miliard dolard (World
Bank, 2014). Pfijmy zremitenci jsou pak aZ dvojnasobné vysSi neZz finance poskytnuté

Oficialni rozvojovou pomoci (Reinert, 2012).
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Priloha 6: Remitence v konfrontaci s ostatnimi prijmy

Remittance Flows Are Large and Resilient
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Resource Flows to Developing Countries
USS billions

1995 2000 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010e

FDI 95 149 208 276 346 514 593 359 -
Remittances 55 81 159 192 227 278 325 307 325
oDA 57 49 79 108 106 107 128 120 -
Private debt and

portfolio equity 83 27 93 165 211 434 157 85 -

Zdroj: Migration and Remittances Factbook 2011

Remitence od migrantli ze zahrani¢i mohou proudit dvéma zplsoby: formalné nebo
neformalné. Formalnimi zprostfedkovateli jsou napiiklad Western Union, komer¢ni banky
a jim podobné instituce (Katseli, 2006). Neformalni zplsob zasilani remitenci je zaloZen na
divéryhodném systému kuryrii a siti obchodnikli. Neformalni zpiisob dodavky se uplatiiuje
zejména v odlehlych rurdlnich oblastech. Kolisani sménnych kurzii nehraje v neformalnim
sektoru roli (Padarath, 2003). Kvuli remitencim zasilanym neformalnim zpuisobem je pak
témé&f nemozné zjistit jejich celkovy objem. Odhady se rizni i mezi jednotlivymi zemémi, ale
piedpoklada se, ze oficidlni statistiky zahrnuji méné nez 50% vsech transferti mezi migrantem

a jeho rodinou (Shaw, 2007).
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Podle dat zWorld Bank (2011) dosahoval vroce 2010 objem oficialnich remitenci

Vv subsaharské Africe 21,5 miliard dolari. Mezi nejvétsi pijemce remitenci se fadi:

Tabulka 1: Celkova vyse prijatych remitenci u stati Subsaharské Afriky

Stat Subsaharské Afriky Celkova vyse prijatych remitenci
(v miliardach dolaru)
Nigérie 10,0
Sudan 3,2
Kena 1,8
Senegal 1,2
Jihoafricka republika 1,0
Uganda 0,8
Lesotho 0,5
Etiopie 0,5
Mali 0,4
Togo 0,3

Zdroj: The World Bank, 2011
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Tyto udaje jsou ovSem vzhledem k poctu obyvatel zkreslujici. Mnohem ucelnéji Ize
vliv remitenci sledovat po pievedeni celkového piijml z remitenci na procento z hrubého
domaciho produktu (HDP). Remitence maji zasadni vliv pfedev§im na HDP menSich stati

S niz§im poctem obyvatel.

Tabulka 2: VyS$e prijatych remitenci jako podil HDP stati Subsaharské Afriky

Stat Subsaharské Afriky Vyse prijatych remitenci jako podil HDP
(v procentech)
Lesotho 24,8
Togo 10,3
Kapverdy 9,1
Guinea-Bissau 91
Senegal 9,1
Gambie 7,9
Libérie 6,2
Sudan 5,6
Nigerie 5,6
Kena 5,4

Zdroj: The World Bank, 2011

Zdravotnicky personal plisobici v zahrani¢i tvofi pouze zlomek vSech migrantt, ktefi
ptispivaji remitencemi (Friedman, 2004). Neexistuji vSak zadn4 dostupna data na mnozstvi
remitenci proudicich od zdravotnikii (Dovlo, 2007). Tyto finance maji nesporny vliv
na rodinné piislusniky. OvSem malé mnozstvi z té€chto penéz je investovano do zlepSeni

zdravotnického systému (Friedman, 2004).

a)  Pozitivni aspekty remitenci
Remitence obecné zlepSuji Zivotni uroven rodinnych piislusnikd s nizkymi pifijmy a

pomahaji naplnit jejich potieby. Ty zahrnuji kazdodenni potieby jako stravu, splatky a
obleceni, dale zdravotni pééi, uspory, investice, vydaje na bydleni a v neposledni fadé také
vzdélani (Adepoju, 2007). Mezinarodni remitence mohou mit pozitivni vliv na snizovani
chudoby za ptedpokladu, ze znaény podil z odeslanych financi poputuje do rodin, které se
nachazeji pod hranici chudoby (Shaw, 2007).
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Dalsi nespornou vyhodou je, Ze v konfrontaci s pijckami zahrani¢nich bank jsou
remitence mnohem stabilnéjSim tokem financi. Jsou také daleko méné zavislé na
hospodatském rlstu v zemi, do které remitence proudi. Remitence tvoii ptiblizné 5 % piijmu
emigranta, tudiz tyto toky proudi i po sniZeni jejich plati (The Economist, 2009). Mohapatra a
kolektiv (2010) ovsem uvadgji, Ze remitence se mohou pohybovat az ve vysi 10 % ptijmu

migranta v cilové zemi.

Pozitivni vliv remitenci spojeny s jejich dobrym vyuzitim je patrny v Mali. Obyvatelé
Mali, zijici ve Francii odeslali v remitencich zpét domi na 50 milioni dolart. Pro porovnani,
stejna suma prichazi z Francie do Mali v ramci Oficialni rozvojové pomoci. Tyto finance
z remitenci vyuzili v Mali k zbudovani $kol a zdravotnich zatizeni, dale k opravé silnic a
investicim do mensich podnik. Také Senegal, Ghana a Kena uzivaji remitenci primarné

Kk investicim v doméacim sektoru (Padarath, 2003).

Z remitenci mohou profitovat i jedinci, kterym nejsou pfimo adresovany a nemaji
V zahrani¢i zddného rodinného pfislusnika. Finance z remitenci se ve znacné¢ mife uzivaji
k pofizeni zboZi nebo sluzeb, z ¢ehoz se generuje piijem pro jejich poskytovatele. Vyse

tohoto ptijmu se 1i8i od regiontli, kam remitence proudi (Katseli, 2006).

b)  Negativni aspekty remitenci
Jednim z negativnich aspektii remitenci je, Ze mohou vést k vyraznému zhodnoceni

mény v regionu, do které¢ho proudi. Vys§i sménné kurzy mohou vyustit ke komplikacim
s vyvozem do zahrani¢i a vytvafenim pracovnich mist. Tento efekt je zndmy jako Holandska

nemoc (Katseli, 2006).

Dopady remitenci na mikroekonomické trovni jsou vesmés pozitivni. Na
makroekonomické urovni jsou vSak dopady piinejmensim sporné (Fayissa, 2008). Remitence
jsou ve velkém métitku uzivany misto investic ke spotiebé. Podle odhada se az 80 % financi
od emigrantil vyuZziva na spotiebu a pouze 20 % je investovano (Duskova et al., 2011). Jejich
rozvojovy potencial pak pfijde nazmar. Proto se na n¢ nenahliZi jako na prvek s potencidlem
k rozvoji, ale spise jako finan¢ni kompenzace rodiné, ktera je odloucena od migranta (Fayissa,
2008). Remitence také nemaji pfiznivy vliv na ekonomicky rist zemé, pokud je ztrata

vzdélanych pracovniki markantnéjsi (Padarath, 2003).

39



Clemens a Ogden (2013) vSak namitaji, ze finance z remitenci nejsou investovany
mén¢, nez jakykoli jiny druh pfijmu. Na remmitence by tedy nemélo byt nahlizeno jako

primarni zdroj k investicim, ale jako jisty druh pfijmu.

Néchylnost remitenci se odviji od moznosti sjednoceni rodiny a trvalého pobytu
v zahrani¢i. Cim vys$3i jsou tyto aspekty, tim nejpravidelngji migranti remituji. Toky remitenci
vysychaji v pfipad¢, ze je dosazeno urcitého investi¢niho cile v domoving a také pti

rozhodnuti o odchodu rodiny do zahrani¢i (Tanner, 2005)
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4. MOZNA POLITICKA OPATRENI

V piedchozich kapitolach jsou zminény jak diivody, tak diisledky mezinarodni migrace se
zaméienim na zdravotnicky persondl v subsaharské Africe. Tato kapitola se pokusi rozkryt
mozné politiky a opatieni, ktera by v dlouhodobém horizontu mohla zabranit odlivu lidského

kapitalu za Africké hranice.

4.1. Migracni politiky v rozvojovych zemich se zamérenim na

Subsaharskou Afriku

Snahy o ovlivnéni migrace vzdélanych pracovnikii zacaly byt patrné po zjisténi jejich
ekonomickych a socidlnich dusledkti jak v domovskych, tak v cilovych zemich. Hlavnimi
inicidtory byly logicky zemé, ze kterych byl odliv pracovnikii nejmarkantnéj$i. Kromé
postizenych zemi bylo Castym jevem také zapojovani mezinarodnich organizaci do této

problematiky (Kostelecka et al., 2007).

Meyer a kolektiv (1997) rozdéluji politiky zabyvajici se odlivem mozk na ti zakladni
typy. Jedna se o politiky restriktivni, retencni a kompenzaéni. Restriktivni politiky maji za cil
kontrolovat a zabranovat emigraci pracovnikii do zahrani¢i. Retencni politiky se snazi
potencidlnim migrantim co nejvice zatraktivnit zemi plivodu. Kompenzacni politiky

se zamé&fuji na finanéni kompenzaci za vzdélané pracovniky, kteti odesli do zahrani¢i.

Podobné déleni nabizi také Lowell (2001). Ten Kjiz zminovanym restriktivnim,
retenénim a kompenzacnim politikdm pfidava nové politiky navratové, naborové a zdrojové.
Navratové politiky maji za cil navrat migranti ze zahrani¢i a obohaceni lidského kapitalu o
znalosti, ziskané migrantem v zahrani¢i. Naborove politiky uzivaji zem¢, kde vznikd urcitd
mezera na pracovnim trhu. Tuto mezeru ma zacelit pravé ptichod kvalifikovanych pracovniki
ze zahrani¢i. Zdrojové politiky se pak snazi o zisk znalosti, technologii, know-how nebo

remitenci od pracovnikl, pisobicich v zahranici.

4.1.1. Restriktivni politiky
Restriktivni politiky slouZzici k zamezeni odchodu pracovnikil byly jednim z ptirozenych

opatieni zdrojovych zemi. Restriktivnich opatfeni existuje cela fada. Nejradikalnéjsim z nich

je uplné uzavfeni hranic, typické pro totalitni rezimy. Mirn€j8i formou restriktivni politiky
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je umoznit pracovnikiim odejit do zahrani¢i az po splnéni danych podminek. Dalsi moznosti
je udélovani vysokoskolskych diplomti az po absolvovani ur¢ité délky praxe. Tato strategie
se hojn¢ vyuzivala predevsim na jihu Afriky. Praxe v domacich institucich snizuje finan¢ni
naklady na kvalifikovanou pracovni silu a praktikant ziskd velmi cenné zkuSenosti
(Kostelecka et al., 2007). Chimanakire (2005) vsak uvadi, ze v dnes$ni éfe globalizace je témét
nemozné zamezit migraci do rozvinutych krajin. Donucovaci prvky v restriktivni politice
pouze zvysi nespokojenost obyvatelstva a nebudou hrat roli v zamérech k migraci.
Restriktivni opatfeni maji z hlediska mezinarodni migrace pouze kratkodoby ucinek.

V dlouhodobém horizontu je jejich odstrasujici uc¢inek neefektivni (Kostelecka et al., 2007).

Restriktivni politiky neuzivaji pouze zdrojové zemé. O restriktivni opatieni se pokousela
Jihoafricka republika, ovSem bez viditelného uspéchu. Doplacela pii tom zejména
na nedostatek persondlu na hranicich, kolisavé dodavky elektiiny, nedostate¢né zazemi
a nizky pocet vozidel. Svou roli hréala také korupce, typické pro tento region (Shaw, 2007).
Nékteré cilové zemé migrantll pozaduji ndvrat pracovnikd po uplynuti ur¢itého ¢asového
obdobi. Napiiklad v Australii pracuje né€kolik tisic mladych pracovnikd, ktefi maji povoleni
setrvat v ramci jednoho roku. Po uplynuti této doby jsou nuceni k navratu do zemé svého

puvodu (Lowell, 2001).

4.1.2. Retencni politiky
Retencni politiky se aktivné snazi udrZet potencidlni migranty ve své domoviné diky

zlepSovani podminek na institucich, investicim do vzdélani, anebo také zvySenim mezd
(Lowell, 2001). Reten¢ni opatieni jsou obvykle devizou statt, postizenych odchodem
vzdélanych pracovniki za hranice. Vyjimkou vSak neni ani zapojovani mezinarodnich
organizaci, jako UNESCO (Kostelecka et al., 2007). Zejména zaméfeni reten¢nich opatieni na
terciérni vzdélani se jevi jako jedna z cest k redukci odlivu mozku. Pravé terciérné vzdélani
pracovnici maji nejvétsi potencial pro ekonomicky rist v rozvojovych zemich (Lowell, 2001).
Chimanakire (2005) dodava, Ze retencni politiky by se méli zaméfit predev§im na ekonomické
push faktory, které vedou k migraci. ZlepSeni téchto ekonomickych faktorii migrace nejenze

povede k zlepseni zivotnich standard, ale také poslouzi ke snizeni po¢tu emigrantui.

Pomoci reten¢nich opatfeni se n€které zemée subsaharské Afriky snazily zamezit migraci
zdravotnického personalu. Ministerstvo zdravotnictvi v Ghané zalozilo specialni fond,

ze kterého financné odmeénuji jedince nebo celé zdravotnické tymy za nadstandartni vysledky.
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V Namibii zase nabizeji zdravotnikiim S$tédfe placené diachody, dotace na bydleni nebo

zapujceni automobilu (Martineau et al., 2002).

Na druhou stranu mohou investice do vzdélani zvysit mnozstvi migrantl, ktefi budou

diky lepsimu vzdé¢lani konkurenceschopnéjsi i v konfrontaci s pracovniky v rozvinutych

zemich (Lowell, 2001).

4.1.3. Kompenzacni politiky
Snahy o finanéni kompenzaci uslého lidského kapitalu vznikaly uz v 70. letech 20.

stoleti (Lowell, 2001). Hlavni myslenkou této politiky je urcitda kompenzace za vydaje na
vzdélani, které migrant ziskal v zemi pivodu, ovsem profituje z n¢j zemé cilova (Kostelecka
et al., 2007). Zemé& postizené odlivem mozkil pozadovaly za své pracovniky pifimé finan¢ni
odskodnéni nebo uréité procento jejich vydélku v zahrani¢i, které by putovalo do narodniho
fondu. Pozd¢ji se objevuji také navrhy ohledné zdanéni migrace, které ovSem nikdy nenabraly

konkrétni podobu (Lowell, 2001).

Zastancem kompenzacnich opatifeni v rozvojovych zemich je také nigérijsky védec
Philip Emeagwali. Ten vidi ur€itou nespravedlnost v neexistenci pravidel, které by lidsky
kapital braly jako ostatni “komodity*, s kterymi by se dalo obchodovat. Diky migrantim také
zdrojové zemé ztraceji penize na danich, kterymi by pii svém setrvani pfispivali k chodu
statu. Emeagwali navrhuje, aby cilové zemé& kazdorotné odeslali ¢astku ve vysi jednoho
mési¢niho pfijmu migranta zpét do zemé jeho ptivodu jako kompenzaci (Emeagwali, 2003).
Zdanovanim by také klesaly pfijmy pracovnikl v zahrani¢i, coZ by mohlo vést ke snizeni

poctu emigranti (Wilson, 2005).

Kompenzaéni politiky se v praxi nedockaly velkého uspéchu. Byly totiz casto
kritizovany jak cilovymi zemémi, tak samotnymi migranty. Také jejich realizace byla
v mnoha ohledech velmi néarocna (Kostelecka et al., 2007). Jedinou zemi, kterd diky

kompenza¢nim politikam slavila aspéch, byla Jizni Korea béhem 70. let (Lowell, 2001).

U teéchto politik je velmi narocné presné vycislit financni ztratu, kterou zpusobila
migrace pracovnika ve zdrojové zemi. Migranti by platili daleko vyss§i dané, pficemz by
vykonavali stejnou praci. To by mohlo byt v mnoha zemich povazovano za protitistavni.

(Wilson, 2005).
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4.1.4. Navratové politiky
Jak jiz nazev napovida, navratové politiky se snazi o ndvrat migranti zpét do zemé

puvodu. Jsou zalozené na logice pfilivu mozki. Predpokladem tohoto konceptu je, Ze migrant
ziska v zahraniCi znalosti a zkuSenosti, které by pak mohl aplikovat v zemi svého ptvodu.
Podminkou je ovSem ndvrat migranttl, jinak by nedochazelo k tomuto transferu védomosti
(Kostelecka et al., 2007). O navrat migrant se stara zejména Mezinarodni organizace pro
migraci (IOM), ktera se snazi prostfednictvim raznych projekti pfildkat migranty zpét a také

jim pomaha s aklimatizaci (Lowell, 2001).

Jednim z projekti Mezinarodni organizace pro migraci byl také program s nazvem
Navrat kvalifikovanych Africkych ob¢ant - The Return of Qualified Africans Nationals
(RQAN). Program se zamétuje na hledani vysoce vzdélanych pracovnikti v zahranici, ktefi
jsou ochotni vratit se do zem¢ pivodu, ptipadné zaujmout volnou pracovni pozici v jakékoli
Africké zemi, ktera z jejich znalosti bude dlouhodobé profitovat (Lowell, 2001). Tento
program fungoval od roku 1983 a bylo do né&j zapojenych 41 zemi Afrického kontinentu. Po
dobu svého trvani prispél k navratu vice nez 2 000 vzdélanych pracovnikii afrického ptivodu a
pomohl jim K jejich reintegraci. Jednalo se piedevsim o manazery, socialni pracovniky, védce,

ucitele, zdravotniky, ale i fyziky nebo technické inzenyry (MIDA, 2004).

Nov¢jsim projektem, zaloZenym na poznatcich a zkuSenostech z programu RQAN, je
Migrace pro rozvoj v Africe — Migration for Development in Africa (MIDA). Tento projekt
vznikl pod zastitou Mezindrodni organizace pro migraci v roce 2001 v Gabonském hlavnim
meésté Libreville. Zamétuje se na transfer lidského kapitélu z africké komunity v zahrani¢i do
zemi jejich plivodu na Africkém kontinentu, kde je vysokd poptavka po kvalifikovaném
personalu. Transfer kapitadlu probihd diky dlouhodobym, kratkodobym, ale i virtualnim
navratim. Program MIDA je vytvofen tak, aby pokryl potieby zdrojovych zemi a zaroven
pravné neomezoval migranty z hlediska legélnosti jejich pobytu. Diky svym znalostem,
schopnostem a zkuSenostem jsou tito migranti vyznamnym prvkem pii plnéni rozvojovych

ciltl (MIDA, 2004).

4.1.5. Naborové politiky
Naborové politiky se od navratovych li§i v tom, ze se volna mista na pracovnim trhu

nesnazi zaplnit ptichodem svych migranti ze zahranici, ale naborem cizincti. V praxi je

ovSem velmi naro¢né od sebe tyto dvé migraéni politiky rozliSit. Naborové politiky jsou
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devizou cilovych zemi, jejichz hlavni snahou je obohatit svou zemi o vzdélané pracovniky a
zvysit tak svou konkurenceschopnost v globdlnim meéfitku (Kostelecka, 2007). Kromé
Kanady a Spojenych statti americkych (jejich naborova politika zdravotnického personalu je
zminéna v kapitole 2.4.2.) sahla k naborovym praktikam také Jihoafricka republika. Ta byla
nucena snizit sva restriktivni opatfeni vii¢i imigrantim z diivodu obsazeni volnych pracovnich
mist. V roce 1998 bylo na tato mista dosazeno diky naborovym programim 404 doktord

z Kuby (Lowell, 2001).

Na naborové politiky existuji dva zcela odliSné pohledy. Zastanci této migracni politiky
tvrdi, Ze se jedna pouze o docasné opatieni. Pracovnici se vétSinou po urcité dobé vraceji zpét
do zem¢ puvodu. Zastanci taktéz vyvraci negativni dopady odlivu mozka. Kritici vSak
upozoriuji na vyznamny ubytek pracovnikli ve zdrojovych zemich, ktefi se v cilové zemi

usadili a jiz se doma nevratili (Lowell, 2001).

4.1.6. Zdrojové politiky
Zdrojové politiky jsou také zaloZzené na principu pfilivu mozkd. Na rozdil od

navratovych nepocitaji s fyzickym névratem migranta do zemé& pivodu. Emigranti mohou
zustat, v jaké zemi chtéji. Hlavnim cilem je ovSem, aby né¢jakym zplisobem pracovali pro
matefskou zemi. Emigranti se pomoci formalnich siti napojuji na relevantni skupiny,
S kterymi poté spolupracuji (Meyer et al., 1997). Diky technologickému pokroku je transfer

znalosti mnohem jednodussi, nez tomu byvalo v minulosti (Lowell, 2001).

Jednim z programul, ktery vyuziva potencial zdrojovych politik je TOKTEN (Transfer of
Knowledge Through Expatriate Nationals — Pfenos védomosti skrze statni piislusniky
Vv zahrani¢i), zaloZeny v roce 1977. Program mimo jiné cili také na Africké zemé Sudan, Mali
a Rwandu. TOKTEN je zalozen na dobrovolnické ¢innosti migrantd Zijicich v zahranici
asnazi se sniZit negativni dopady odlivu vzdé€lanych pracovnikii pomoci pifenosu jejich
védomosti a zkuSenosti zpét do zemé& plivodu. Oblast plisobeni projektu je velmi Siroka, kdy
se zaméfuje na ekonomické, socialni a humanitni sektory. Za zminku stoji také udrZitelnost
projektu, ktery funguje témét Ctyii desetileti pfi nizkych provoznich nakladech. Efektivnost
TOKTENu spociva pfedev§im v motivaci a touze migrantd, ktefi maji zdjem o rozvoj své

mateiské zemé (ILO, 2014 b).
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4.2. Optimalni migra¢ni politiky pro redukci odlivu

zdravotnického personalu

Jako jedno z nejcastéjSich a v praxi nejpouzivanéjSich feSeni nabizeji védci retenénich
opatfeni. Chimanakire (2005) udéava, vlady by mély cilit své investice na ekonomické
problémy, diky kterym odchazi mnoho vzdélanych pracovnik z Afriky. ZlepSenim téchto
ekonomickych problémt by podle n¢j meélo byt dosazeno lepSich Zzivotnich standardi.
Kingma (2008) z hlediska dlouhodobého rustu a udrzitelnosti doporuCuje zaméfit
se naretencni strategie, misto naboru mezindrodnich pracovnikd. Rostouci populace
V rozvojovych zemich potiebuje sobéstacny zdravotnicky systém, ktery by dokazal efektivné
poskytnout nezbytnou zdravotni péci. Policy Brief (2010) doporucuje cilit retencni politiky
do ruralnich oblasti, které maji také diky mezinarodni migraci velmi nizky pocet zdravotnikd.

V tomto sméru navrhuje WHO (2010) specificka reten¢ni opatieni:

= cilen¢ vzdélavat studenty z venkova, kteti by pak mohli ve venkovskych oblastech
pusobit

= zasadit vzd€lavaci programy misto velkych mést na venkov

= spojit studenty s venkovskymi komunitami

= zafadit problematiku zdravotnické péce v ruralnich oblastech do studijnich plant

* investovat do zlepSeni zdravotnického zdzemi v ruralnich oblastech

= zvysit produkci zdravotnického personélu v rurdlnich oblastech

= pomoci stipendii zatraktivnit pracovni pozice v rurdlnich oblastech

= uzpusobit rurdlni oblasti pro moZnosti karierniho rastu

= zajistit spolupraci mezi méstskymi a venkovskymi pracovniky v oblasti zdravotnictvi

Dovlo (2007) uvadi, ze retencni opatieni by mély slouzit az jako druhy krok pii snahach
0 zlepSeni stavajici situace ve zdravotnictvi. Prvnim krokem je rapidné zvySit pocet
zdravotnického personalu v Subsaharské Africe, ktery bude schopen poskytovat nutnou
zdravotni péc¢i. Naicker a kolektiv (2009) k tomuto tvrzeni dodavaji, Ze novy personal

by v idealnim ptipadé nemél mit potfebu ani motivaci migrovat.
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4.3. Vlastni zhodnoceni na zakladé analyzovanych push-pull

faktori zdravotnického personalu v zemich Subsaharské

Afriky

Po zhodnoceni push a pull faktorti u zdravotnického personalu se autor domniva, ze by
se zem¢ Subsaharské Afriky mély vydat primarné cestou retencnich opatieni. Pozornost by
m¢éla byt upfena na dva zasadni faktory migrace, které maji podle jistych studii (OECD, 2010;
WHO, 2006; Joubert et al, 2009) nejvétsi vahu pii rozhodovani migrant. Témito faktory jsou

finan¢ni ohodnoceni pracovnikl v zemi piivodu a zlepSeni podminek ve zdravotnictvi.

Ohledné¢ zvySeni mzdy u zdravotnického persondlu panuje velkd skepse. Zemé
Subsaharské Afriky s nizkymi piijmy si z dlouhodobého hlediska nemohou dovolit stejné
nebo podobné vysoké finan¢ni ohodnoceni zdravotnickych pracovniki, jako zemé rozvinuté
s vysokymi pifijmy (OECD, 2010). Finan¢ni situace u zdravotnikli by se ovSem do jisté miry
dala kompenzovat retenénimi opatfenimi, jako vykonnostnimi nebo vérnostnimi bonusy.
Podoba vérnostnich bonusti by mohla byt nasledujici: za kazdy odpracovany rok by
zdravotnik obdrzel jednorazovou platbu, ktera by byla ve vysi jednoho mési¢niho platu. Dalsi
moznosti vérnostnich bonus je zvySovat plat zdravotnikt o urcité procento (2 — 5 %) za rok.
Ptesna podoba vérnostnich bonust a jejich dopad na redukei migrace by mohla slouzit jako
namét dal$iho vyzkumu. Friedman (2004) vsak soudi, Ze zvySeni mzdy nebude hrat zadnou

vyraznou roli v ptipad¢, Ze ostatni push-faktory budou dostate¢né silné.

ZlepSeni podminek ve zdravotnictvi se z dlouhodobého hlediska jevi jako realngjsi
vychodisko. Investice do zdravotnického sektoru by mohly pomoci k odstranéni takovych
push faktort jako nedostatek medikamentl, S$patné vybaveni v nemocnicich, S$patny
management atd. Autor se dale domniva, Ze toto zlepSeni podminek ve zdravotnictvi by
teoreticky mohlo fungovat jako pull faktor pro emigranty v zahranic¢i. Jejich navrat by
znamenal pfiliv novych zkuSenosti a dovednosti ziskanych v ciziné, coz by mélo nesporny
vliv na rozvoj regionu. Toto retenni opatfeni vSak vyZaduje dlouhodobé financovani

a nebude realizovatelné bez mezinarodnich piispévki (OECD, 2010).
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ZAVER

Migrace vzdélanych pracovnikii 1ze podle jednotlivych pfistupti rozdé€lit na pozitivni
a negativni. Pozitivni pfistup (brain gain) vnima migraci jako pfisun nového lidského kapitalu
do cilové zemé a jeho vliv na rozvoj cilového regionu je nesporny. Negativni piistup
k migraci (brain drain) se tyka odlivu lidského kapitalu ze zdrojovych zemi, pfi¢emz casto

se jedna o zemé¢ rozvojove.

Hlavnim cilem této prace je analyzovat push a pull faktory odchodu vzdélanych
pracovnikl, pricemz se zaméfuje na zdravotnicky persondl. Pravé u zdravotnikii Ize
analyzovat velké mnozstvi push faktorl, pficemZz mezi ty nejcastéjsi se fadi nedostatecné
finanéni ohodnoceni, pracovni podminky a vysoka pravdépodobnost nakazy virem
HIV/AIDS. Pull faktory pravdépodobné nehraji pii rozhodovani tak velkou roli jako push
faktory, jejich dopad narozhodovani ohledné migrace zdravotnického personalu je vsSak
nesporny. Hlavnim pull faktorem je vidina vyS§iho vydélku v zahrani¢i. Dilezitou roli
vV rozhodovani hraji také lepsi pracovni podminky a znalost fec¢i v cilové zemi. Zdravotnicky

personal migruje do zemi, kde je po nich nejvyssi poptavka na pracovnim trhu. Mezi tyto

zem¢ patii Kanada, Spojené staty americké a Velka Britanie.

Odchod zdravotnického personalu ma obecné zasadné&jsi vliv na malé staty subsaharské
Afriky snizkym poctem zdravotnikl, nez na velké staty s vys§i persondlni zakladnou.
Migrace zdravotnikli oslabuje zdravotnicky systém, snizuje dostupnost zdravotni péce,
zpusobuje ruSeni klinik a promita se také na zvySené mortalit¢. Také kvuli migraci
zdravotnikl nejsou schopny rozvojové staty plnit rozvojové cile. Dopad migrace je pak

paradoxné vyssi v ruralnich oblastech neZ ve méstech.

Remitence v tomto sméru nabizeji alespon ¢aste¢nou kompenzaci rodinnym ptislusnikiim
migranta. Objem remitenci je zna¢ny a ve své velikosti pfekonéavaji i toky oficialni rozvojové
pomoci. Remitence skryvaji zna¢ny rozvojovy potencidl, ovSem jejich vyuziti je minimalné

sporné.

Posledni kapitola nabizi nékolik migra¢nich politik, které v minulosti nebo v soucasnosti
uzivaly staty subsaharské Afriky s vétSim ¢i menSim uspéchem. Kapitola analyzuje politiky
restriktivni, retencéni, kompenzacni, navratové, ndborové a také zdrojové politiky. Jako

prostiedek pro feSeni problematiky odlivu mozkii se nejcastéji zmifuje politika retencni, ktera

vvvvv
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pracovniki. Pfedevsim se jedna o push faktory jako nizké finan¢ni ohodnoceni a neadekvéatni
pracovni podminky. Pomoci reten¢nich opatteni jako vykonnostnich nebo vérnostnich bonust
a investic do zdravotnictvi by mélo dojit k redukci migrace vzd&lanych pracovnikii. Uplna
podoba téchto retencnich opatfeni a jejich efekt na odliv mozk by mohl slouzit jako namét

pro dalsi vyzkum.
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