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Terénni socialni sluzby pro seniory zijici v domacim prostiredi
Abstrakt

Tato bakalatska prace se zabyva problematikou terénnich socialnich sluzeb u seniord
vjejich domacim prostiedi. V pfipadé téchto seniord je terénni sluzba velkym
pomocnikem. Osoby, které o tento typ seniorti dlouhodobé pecuji, byvaji vétsinou z rad
rodinnych ¢lend ¢i piibuznych. Zatéz peCovatele je ale vysoka a peCujici uvita pfi

kazdodenni praci jakoukoliv pomoc.

V teoretické Casti se prace zabyva zpracovanim soucasného stavu tohoto tématu a dale
pojmy, které tvofi nazev mé bakalarské prace. V teoretické Casti se nejprve zabyvam
soucasnym stavem a terénnimi sluzbami pro seniory vcetné legislativniho ukotveni. Zde
se podrobnéji zabyvam otazkou odlehCovacich sluzeb, osobni asistence a otazkou
pecovatelské sluzby. Zamétuji se zde 1 na postaveni terénniho socialniho pracovnika a
jeho kompetence. V samotné podkapitole Soucasny stav se zabyvam formami péce o
seniory a samotnému pojmu senior. Nasleduje podpora seniord v ramci systému socialni
péce, kde se zabyvam piispévkem na péci, mobillitu a zvlastni pomicku a zahrnuty jsou
i prikazy pro osoby se zdravotnim postizenim. Je mozné zde vyhledat informace ohledné
zadosti o prispévek, jeho vyse, naroku 1 socialni Setfeni nutné k jeho pfiznani. V posledni
podkapitole teoretické casti vénované pojmim, jsou zahrnuty 3 dilezité pojmy této prace.
Jedna se o pojem osob spole¢né posuzovanych, dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav a

pojem domaci péce.

V praktické ¢asti se vénuji vyzkumnym otazkam, zpracovani pojmua i samotnému cili
prace. Do praktické cCasti jsou zarfazeny metody a techniky sbéru dat vcetné
charakteristiky vyzkumného souboru. Zahrnuji zde i popis realizace vyzkumu a jeho
limity. Pro praci byla zvolena technika polostrukturovanych rozhovorii s metodou

dotazovani.

vees

o dalsich socialnich sluzbach vi, ale vyuzivat se je nechysta. Primarni pomoc seniorim
poskytuje rodina. Pocit sobéstacnosti diky zvolené socialni sluzbé a pomoc rodiny hraji
tedy u vybraného vyzkumného vzorku zasadni roli pfi zjiStovani dalSich sluzeb a

rozSifovani povédomi o nich.
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Field social services for seniors living at home
Abstract

This bachelor's thesis deals with the issue of field social services for seniors in their home
environment. In the case of these seniors, field service is a big help. People who take care
of this type of seniors for a long time are usually family members or relatives. However,
the caregiver's burden is high, and the caregiver will welcome any help in their daily

work.

In the theoretical part, the work deals with the current state of this topic and the concepts
that make up the title of my bachelor's thesis. In the ethical part, I first deal with the
current state and outreach services for seniors, including legislative anchoring. Here I deal
in more detail with the issue of respite services, personal assistance and the issue of care
services. I also focus here on the position of the field social worker and his competence.
In the current subsection itself, I deal with forms of care for the elderly and the term senior
itself. This is followed by the support of seniors within the social care system, where I
deal with allowances for care, mobility and special aids, and cards for people with
disabilities are also included. It is possible to search here for information regarding
requests for a contribution, its amount, entitlement and the social investigation necessary
for its award. In the last subsection of the theoretical part dedicated to concepts, 3
important concepts of this thesis are included. This is the concept of persons assessed

together, a long-term adverse health condition and the concept of home care.

In the practical part, I deal with research questions, processing concepts and the goal of
the work itself. The practical part includes methods and techniques of data collection,
including the characteristics of the research group. I also include here a description of the
research implementation and its limits. The technique of semi-structured interviews with

the questioning method was chosen for the work.

The results show that clients use the service for a minimum of one year and a maximum
of four years. Furthermore, the shortest interval of using these services within one week
is twice a week. As for information about other social services, seniors are mainly
dependent on their family. Some even state that they do not have access to technology
and live alone. Therefore, they cannot consult with their partner and share the situation

with other family members.



It was beneficial to find out how seniors approach their situation and who they turn to

when necessary.
Key Words

Field social service; senior; life; home environment
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Uvod

Bakalafska prace se zabyva terénnimi socialnimi sluzbami pro seniory zijici v domécim
prostfedi. Snahou tohoto tématu bakalarské prace je poukazat na vyhody terénnich
socialnich sluzeb pro seniory, kterych seniofi mohou vyuzit. Také je zaméfena na

podporu seniorl v ramci systému socialni péce.

Bakalarska prace se zabyva terénni péci a socialnimi sluzbami pro seniory v ramci
legislativy. S tim souvisi 1 podpora této cilové skupiny ze systému socialni péce, Cemuz

se bakalarska prace také vénuje.

Prace zahrnuje 1 témata podpory prostfednictvim prispévku na péci, prispévku na
mobilitu, pfispévku na zvlastni pomicku a poskytnuti prukazu osoby se zdravotnim

postiZzenim.

Toto téma bylo vybrano diky osobni zkuSenosti s tfiletou soustavnou péci o Clena rodiny
ve ¢tvrtém stupni zavislosti na pomoci jiné osoby. Rodina timto zazila mnoho zmén. Tato
udalost byla velmi intenzivni a nasledovalo zvoleni tématu bakalafské prace s timto
zaméfenim. V dobé péCe bylo vyuzivano terénnich pracovniki a dale zejména
oSetfovatelskych sluzeb. Tato prace by méla mimo jiné slouzit k poukéazani na vyhody a
pomoc terénnich socialnich pracovnikil a sluzeb obecné. Pii péci v domacim prostredi

vznika navic obava z fyzické, emocni a financni narocnosti péce.

Proto je cilem mé prace zjistit jak Casto a jak dlouho seniofi v domécim prostiedi terénni
socialni sluzby vyuzivaji. Zjistit zda maji seniofi v domacim prostiedi povédomi o dalSich

jim uréenych socialnich sluzbach.



1 Teoreticka ¢ast

Tato kapitola bude vénovana obecné definici terénni socialni sluzby a jejimu soucasnému
stavu v€etné€ definice pojmu. Dale se budu zabyvat formalni péci o seniory s legislativnim
ukotvenim, uréenym socialnim sluzbam a pojmu senior. V fade podkapitol se poté piejdu
k rozpracovani terénni socialni sluzby vcetné jejich specifik pfi jejim poskytovani
seniorim. Dale postaveni a kompetencim terénniho socialniho pracovnika a
poskytovatelim teéchto sluzeb dané cilové skupin€. Zbytek teoretické Casti je nasledné
vénovan tématu neformalni péCe a péci o seniory v domdacim prostiedi. Na zaveér
teoretické Casti je rozpracovan prispévek na péci, mobilitu a zvlastni pomtcku. Konec¢nou
podkapitolu tvofi informace o priukazu osoby se zdravotnim postizenim vcetné

legislativy.

1.1 Soucasny stay

V soucasné dob¢ je snahou moderni gerontologie vytvaret podminky pro aktivni stafi a
prevenci predCasného starnuti (Tomes, 2010). Terénni socialni sluzbu mizeme obecné
definovat jako socialni sluzbu, kterd je vykonavéana v ptirozeném prostiedi klienta
(Janouskova a Nedé€lnikova, 2008). V piipadé péCe o seniory je velmi vyuzivana
peCovatelska sluzba ambulantni nebo terénni formou (Hauke, 2011). Na soucasnou
situaci nabizi zajimavy pohled Dosoudilova a Francuchové (2008), které se zabyvaji
vyzvami terénni socialni prace. Soudobymi problémy ohledné zabezpeceni seniort se pak
zabyva 1 Tomes§ (2010), podle kterého jsou ve spojitosti s nutnymi periodickymi

reformami dichodového pojisténi jako problémy brany:

a) Rovnovaha mezi povinnymi platci a piijemci dichodu

b) Stanoveni podminek pro vznik na starobni dichod

c) Soubéh starobnich dichodii s jinymi dichody a pfijmy z vlastni vydelecné
¢innosti

Janouskova a Ned¢lnikova (2008) dale zminuji, ze jsou v soucasné dobé pro terénni
socialni praci malo vyuzity oblasti deinstitucionalizace, terénni socialni prace na obci a

podpory bydleni.

Vedle zajistovani zakladnich Zivotnich potieb je ale dilezité soustiedit se 1 na jejich
hierarchii. Kromé Maslowova hierarchického uspofadani zminuje Chloupkova (2013)

jesté pét principu:
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1. Princip: zabezpeCenost — oSaceni, pristfesi, strava

2. Princip: autonomie — zachovani rozhodovacich kompetenci

3. Princip: dustojnost — respektovani osobnosti, restriktivni opatfeni a vylouceni
infantilizace

4. Princip: Smysluplnost — hledani zivotni naplné s podporou a pomoci

Princip: Participace — zapojeni se do komunikace, do komunity

Podle Funka (2010) dnes umirame sami, bez davérnych situaci v nemocnicich, s

hadickami, za plentou nebo v ustavu.

1.1.1 Senior

Dle Rejzka (2015) ma slovo senior puvod v latiné (senis, senex), coz je do Cestiny
prekladano jako starsi. Funk (2010) se ihned na zacatku své publikace vénuje tématu
seniord spolu s tématem déti, kde ptirovnava tyto dvé skupiny k nejvice diskriminovanym

a nejvice piehlizenym skupinam obyvatel.

Populace v Evropské Unii byla v roce 2015 zastoupena 372 miliony obyvatel, z cehoz
60,3 milionu tvorili seniofi (Nikitina a Vorontsova, 2015). Na to by se podle Svétové
zdravotnické organizace méla do roku 2050 populace nad 60 let zdvojnasobit (Araiza —

Calahorra et al., 2022).

Na tuto zasadni demografickou zménu ma podle Chee et al., (2022) vliv snizujici
plodnost, imrtnost, pokrok v medicing, zlepSeni politiky vefejného zdravi a delsi
zivotnost. Za dulezity faktor v ochrané dusevniho zdravi seniort je proto povazovana
odolnost s odkazem na vétsi pozornost viici osamélosti a ageismu (Ribeiro-Gongalves et

al., 2022)

Hlavni pozornost by tedy méla sméfovat na seniory s poklesem miry sobéstacnosti a
funk¢nich schopnosti v dasledku zdravotniho stavu (Matousek a kol., 2005). Mlynkova
(2011) uvadi, ze u osob starsich 75 let dochazi ke zménam v hodnotové orientaci potieby

¢ a hlavnimi prioritami jsou zdravi, klid, bezpeci a pohoda (Mlynkova, 2011).

Zhorseni zdravotniho stavu zpusobuje i socialni komplikace a neni tudiz mozné od sebe
socialni a zdravotni sféru plné oddélit (Hrozenska a Dvorackova, 2013). Toto potvrzuje i

Matousek a kol. (2003), ktery tvrdi, Ze nelze zdravotni a socialni systém zcela oddé€lovat,
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protoze fada nemoci ve stafi je doprovazena socialnimi problémy. Paradoxné se ale

zdravotni a socialni ¢ast péée v CR velmi striktng oddéluje (Ondrusova et al., 2019).
V souvislosti s tématem uvadi Chee et al., (2022) ¢lenéni seniort dle ¢asovych period na:

e mladé dospélé ve véku od 60-74 let,
o staré dospélé ve veku od 75-84 let

e staré seniory ve véku 85 a vice.

1.1.1.1 Péce o seniory v domdcim prostiedi

Je nezbytné zprostiedkovat seniorim zavislym na pomoci druhé osoby takové socialni
sluzby, které jim pomohou co nejdéle setrvat v domacim prostfedi Hrozenska a

Dvotaskova (2013).

Dle vyzkumu Jetabka a kol. (2013), je u necelé poloviny pecujicich o seniory péce v
domécim prostiedi postavena na zakladé neformalnich sluzeb. Toto potvrzuje i
Ondrusova a kol. (2019), ktera uvadi Ze se nejvice péce o seniory odehrava pravé v
neformalnim domécim prostfedi. Domaci péce je proto pevné spjata s rodinou (Kurucova,
2016). Az 80% obyvatel je v Ceské republice presvéd&eno o povinnosti potomk? postarat
se ve staii o své rodice (Novak, 2013). Nezastupitelné misto rodiny pii péci v domacim
prostiedi nasledné uvadi i Mlynkova (2011). K nejdilezitéjsim znaktim funkcni rodiny
patfi plnéni funkci a uspokojovani potieb jednotlivych ¢lent, kteti jsou schopni se

vzajemné zastupovat a fesit problémy kreativné a adekvatné (Kurucova, 2016).

V domacim prostiedi mize senior vyzivat napiiklad peCovatelskou sluzbu. U pobytovych
sluzeb jde napiiklad o domov pro seniory nebo domov se zvlastnim rezimem
(Chloupkova, 2013). Mlynkova (2011) dale zmiriuje, ze domaci péce je vzdy klienty

vitana.

Seniofi fesi nejcastéji otazky zdravi se svymi détmi a nasledné takové feseni muze vést k

fyzické a emocionalni podpote, kterou rodina zastava (Mlynkova, 2011).
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Rodina dale dle Mlynkové (2011) plni dvé zakladni funkce:

1. Je zdrojem informaci — informuje persondl zdravotni i socidlni a nasledné 1
seniora.
2. Tvorti aktivni spoluti¢ast na péci o své staré rodi¢e — tvoii emocionalni podporu,

senior dle autorky také 1épe piijima informace od blizkych nez cizich lidi.

Stafi je podle Funka (2014) pfirozenou fazi Zivota ve které se jen o poznani vice stiné.
Funk (2014) dale uvadi, ze individualisticky a konzumni styl zivota nas vede k pocitu, ze
zivot mame pouze ve svych rukou. V momenté tézkého onemocnéni jsme tudiz

konfrontovani faktem, ze tomu tak neni (Funk, 2014).

1.1.1.2 Staii a starnuti

Starim jako socialni udalosti se zacala dle TomeSe (2010) zabyvat spolecnost az v 18.

stoleti a dnes se jim zabyva védecky obor gerontologie.

Starnuti je popisovano jako nepfetrzity proces zacinajici poCetim a koncici smrti, pficemz
uvadi, ze je tento proces spojovan s psychologickymi, socialnimi a fyziologickymi
zménami (Chee et al., 2022). Stafi je podle Funka (2014) pfirozenou fazi zivota ve které
se jen o poznani vice stiné€. Obvykle se zaCatek stafi chape jako pfechod ze zaméstnani
do penze ve véku 65 let (Haskovcova, 2010). Zapadni kultura ale definuje stafi jako

veékové obdobi v rozmezi 60 az 65 let (Matousek, 2003).

S ohledem na téma staii uvadi Matousek (2003), ze populace vyspéelych zemi starne a
zvySuje se tim 1 potieba ekonomické a lidské kapacity pro zabezpeceni odpovidajici
urovné péce. V roce 2015 na fenomén starnuti poukazovala i toho roku publikovana
studie a jako staty s nejvét§im zastoupenim seniort predstavovala Némecko, Italii a

Francii (Nikita a Vorontsova, 2015).

U stafi hovofime spiSe o zmeéné€ schopnosti nez o jejich ubytku (Matousek, 2003). Funk
(2010) dale uvadi, ze individualisticky a konzumni styl zivota nas vede k pocitu, ze zivot
mame pouze ve svych rukou a v moment¢ tézkého onemocnéni jsme tudiz konfrontovani

faktem, ze tomu tak neni.

1.2 Terénni socidlni sluZby pro seniory vietné legislativniho ukotveni

Matousek (2008) vymezuje terénni socidlni praci jako socialni praci s rizikovymi

skupinami ¢i jednotlivci v pfirozeném prostiedi klientid. Terénni socialni program
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predstavuje v kontextu terénni socialni prace terénni sluzbu urCenou osobam, které
mohou byt ohrozeny na zivote ¢i osobam, kterym hrozi socialni vylouceni dle zakona €.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Holmerova (2014) uvadi, ze je terénni sluzba uréena
predevsim senioriim se snizenou sobéstacnosti v pfirozeném prostiedi a ma pro n€ zasadni
vyznam. Dle Matouska (2011) jsou terénni sluzby poskytovany komunité, skupiné i

jednotliveam.

Pomoc terénni socialni sluzby dale souvisi se snizujici se sobéstacnosti a s postupnym
ubytkem funk¢nich schopnosti u téchto seniort (Matousek et. al., 2010). V navaznosti na
to uvadi opét Celedova a kol. (2016), e se o terénni socialni sluzby jedna v piipadé
CasteCné sobéstacnych senior v domacim prostfedi.Kubalcikova (2015) na to uvadi
podstatu socialni prace se seniory jako posuzovani potfeb klienta a posuzovani jeho
situace Zakladni slozkou prace se seniory je vytvoreni pocitu bezpeci, jistoty a duvéry

(Matousek et. al., 2010).

Zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach uvadi, ze zakladni ¢innosti tohoto programu
tkvi ve zprostiedkovani kontaktu klientl s potiebnym spoleCenskym prostfedim a v
pomoci pii uplatiiovani zajmu, prav zprostiedkovani pomoci a obstarani osobnich

zalezitosti.

Janouskova a Ned¢€lnikova (2008) dale uvadi vyhody terénnich sluzeb jako jsou finan¢ni
nenaroc¢nost, riznorodost klientli se kterymi muaze byt sluzba vykonavana, neformalnost

a moznost nahlédnout piimo do pfirozeného prostredi klienta.

1.2.1 Terénni socidalni pracovnik

Sokol a Trefilova (2008) uvadi, ze k povolani socialniho pracovnika patii podileni se na
podstatnych zménach v zivoté klienti a rozhodovani. Sokol a Trefilova (2008) v
navaznosti na tuto informaci uvadi, ze je nasledn€ vyzadovana vysoka mira profesionality
nebot’ se rozhodnuti netykaji pouze jedince, ale celé spolecnosti. S tim souvisi dle Sokola
a Trefilové (2008) vysoké kvalifika¢ni pozadavky, které je mozné nabyt pouze na skolach

specializovanych na tento obor.
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Matousek (2003) dale uvadi obecné kompetence nutné pro vykon povolani socialniho

pracovnika. Dle Matouska (2003) k nim patfi:

. komunikaéni schopnosti

. pfitazlivost pracovnika

. diveéryhodnost

. inteligence a touha zvysovat dosavadni znalosti
. fyzicka zdatnost

Ptitazlivost popisuje Matousek (2003) nejen z fyzického hlediska, ale zejména z citového

a zakladajici se na dobré povésti socialniho pracovnika vzhledem k profesnimu chovani.

Reznigek (1994) dale tyto obecné piedpoklady dopliiuje o:

. tvorivost
. duraznost
. flexibilitu

Reznigek (1994) dale uvadi, Ze je samoziejmosti respektovani zékladnich lidskych prav

a svobod a zasad, kdy o své situaci klient svobodné rozhoduje.

Holmerova (2014) uvadi, Ze bez kompetenci socialnich pracovniki by byla

nepiedstavitelna kvalitni geriatricka péce.

Sokol a Trefilova (2008) v tomto kontextu uvadi, ze splnéni vysSe zminéné kvalifikace
nezarucuje trvalou odbornost. Sokol a Trefilova (2008) uvadi, ze je potfeba se i nadale
vzdélavat prostiednictvim akreditaci a vzdélavacich programa. Je potiebné si zvySovat
obnovovat potfebnou oborou akreditaci (Sokol a Trefilova, 2008). Dle Sokola a Trefilové
(2008) muze byt tato potfeba naplnéna pomoci dal§iho vzdélavani se specializaci na

vysoké ¢i vyssi odborné Skole, ucasti na Skolenich a odbornou praxi.

Dle Janouskové a Nedé€lnikové (2008) vykonava terénni socialni pracovnik pfimou praci
s uzivatelem. Dale Janouskova a Nedé€lnikova (2008) uvadi, ze jsou vykonavany aktivity
pottebné pro rozvoj socialni sluzby a jeji realizaci. Janouskova a Ned¢€lnikova (2008) také
uvadi, ze jsou v ramci terénni socialni prace vykonavany aktivity potiebné i pro vlastni

profesni rozvoj.
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1.2.2  Socidlni sluzby obecné

v

Socialnimi sluzbami se z legislativniho hlediska zabyvéa zakon ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach. V ptipadé seniori se zdravotnim postiZzenim je ale mozné se obratit

1 na zakon ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim.

Socialni sluzby jsou poskytovany osobam, které bez podpory stdtu nejsou schopny
zvladnout kazdodenni plnohodnotny zivot (Prudka, 2015). Dle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach je socidlni sluzba souborem cinnosti nebo Cinnost, ktera zajistuje
pomoc a podporu osobam s ucelem prevence socialniho vyloufeni nebo socialniho
zaClenéni. Ondrusova a kol. (2019) za socialni sluzby pro seniory povazuje zejména

pecovatelskou sluzbu, terénni odlehCovaci sluzbu a osobni asistenci.

Matousek (2011) se zabyva pojmem socialnich sluzeb obecné€ a uvadi, ze maji tyto sluzby

za cil vefejny prospéch.

Socialni sluzby patii mezi nastroje socialni pomoci, prostfednictvim kterych je zaji§téna
pomoc pii péCi o vlastni osobu, pfi zajisténi stravy, ubytovani, pfi zajisténi chodu
domécnosti, pii zajisténi vychovy, oSetfovani, pii poskytovani informaci, pfi
zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, pfi prosazovani zajmu a prav a
dale i zajistovani psycho- a socioterapie (Dukova et al., 2013). Matousek (2011) uvadi,
ze tyto sluzby maji znevyhodnéni v nejlep§im pfipadé eliminovat, znovu zaclenit tyto

osoby do spole¢nosti nebo zdokonalit kvalitu zivota téchto osob.

Podle Matouska (2003) se téméf polovina prostredki ve vyspélych zemich vynaklada na

péci o seniory, ¢imz jde o nejvétsi podskupinu zdravotnich a socialnich sluzeb obecné.

Dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach zahrnuji sociélni sluzby:

. sluzby socialni prevence,
. sluzby socialni péce
. socialni poradenstvi

Formami socialnich sluzeb se dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach rozumi

sluzby:

. pobytové

. ambulantni
. terénni
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Pficemz pobytovymi sluzbami jsou dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach

sluzby, které jsou v zafizenich socialnich sluzeb spojeny s ubytovanim.

Ambulantnimi sluzbami jsou pak dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach ty
sluzby, do kterych musi byt osoba doprovazena, dopravovana nebo dochazet a soucasti

neni ubytovani.

A sluzby poskytované osobé v jejim prirozeném prostredi jsou sluzby terénni dle zakona

¢. 108/2006 Sb.

Dle Ondrusové a kol. (2019) se né€které sluzby svou néplni a poslanim piekryvaji, kde
jako piiklad uvadi odlehcovaci sluzbu a osobni asistenci, které byly v navrhu novely

zakona o socialnich sluzbach zamitnuty.

1.2.3 Odlehéovaci sluzba

K odlehcovaci sluzbé se vztahuje zakon ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach a popisuje
j1 jako sluzbu ambulantni, terénni nebo pobytovou. Tato sluzba je dle zdkona ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach poskytovana osobam se snizenou sobéstacnosti z davodu
chronického onemocnéni, véku nebo zdravotniho postizeni. Tato sluzba také dle zdkona

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach ulevuje fyzické pecujici osobe.

Zakladni ¢innosti jsou dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéach:

. Pomoc pfi péci o vlastni osobu u béznych tkondg,

. pomoc k poskytnuti podminek k umoznéni osobni hygieny nebo pomoc pfi osobni
hygien¢,

. pomoc pfi zajisténi stravy nebo jeji poskytnuti,

. poskytnuti pobytové sluzby nebo ubytovani,

. zabezpeceni kontaktu se spoleCnosti, socialné terapeutické Cinnosti,

. pomoc pii obstaravani osobnich zalezitosti, uplatiovani prav a opravnénych
zajmu,

. aktivizacni, vychovné a vzdélavaci Cinnosti.

1.2.4 Pecéovatelska sluZba

K této sluzbé se vztahuje zédkon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Sluzba je

poskytovana osobam se snizenou sobéstacnosti z divodu zdravotniho postizeni,
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chronického onemocnéni nebo véku. A také rodinam s détmi, nachazejicich se v situaci s

potfebou pomoci jiné fyzické osoby dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Sluzba je dle zadkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v zafizeni socidlnich sluzeb

v

a v domacnostech osob ve vymezeném cCase. zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich

sluzbach se sluzbou poskytuje:

. pomoc pfi zajisténi nebo poskytnuti stravy,

. pomoc se zajisténim chodu domacnosti,

. zprostredkovani kontaktu se spole¢nosti,

. pomoc pii béznych tkonech o vlastni osobu,

. pomoc s poskytnutim podminek pro osobni hygienu nebo s osobni hygienou

Terénni socialni sluzby patii mezi formy poskytovanych socialnich sluzeb, které jsou dle

zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach rozdéleny na:

a) ambulantni
b) pobytové

c) terénni

Jak ale uvadi Cerna (2008) je potiebna navaznost sluzeb a propojenost s dalsimi subjekty

v naSem okoli.

1.2.4.1 Formalni a neformalni pecovatelé

Neformalnimi peCovateli jsou dle Hamplové (2014) rodinni pfislusnici, déti, rodi¢e nebo
partnefi peCovaného. Kurucova (2016) uvadi, ze se v pfipadé neformalniho peCovatele
jedna vétSinou o jednu osobu, ktera ziskava podporu rodiny a blizkych. Az dvé tretiny
pecovatela pritom tvoii zeny (Hamplova, 2014). Novak (2013) ale uvadi, Ze Zeny tvori
az tfi Ctvrtiny peCujicich osob, pficemz se domniva, Ze archetyp zenstvi s sebou nese vyssi
diraz na péci. Dle Novaka (2013) vykonavaji péc¢i i muzi, ale jedna se zejména o muze,

kteti byli pfed zaCatkem péce dlouhodobé nezamestnani.

Neformalni peCovatel je osoba, ktera za péci neni finanéné ohodnocena a neni vazana
smlouvou ani Gasovym rozsahem &innosti (Matousek, 2003). Cavela a Celedova (2010)
toto potvrzuji a uvadi, ze neformalni pecujici nejsou k poskytovani péce odborné
vySkoleni a za peCovani jim nevznika narok na mzdu. Klienti v§ak mohou pozadat o

piispévek za péci a finanéni situaci timto resit (DobiaSova et al., 2015).
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Oproti tomu jsou formalni peCovatelé vazani smlouvou a musi mit patfi¢nou kvalifikaci
pro vykon péce, diky Cemuz vznika narok na zminé€nou finanéni odménu za odvedenou
praci (Dobiasova et al., 2015). Obsah a kvalitu ¢innosti poskytovatelt socialnich sluzeb

upravuje zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
Jetabek a kol. (2013) uvadi, ze lze rozlisit obecné 2 typy neformalnich pecujicich:

. ty, ktefi na zéklad¢ subjektivniho vniméni hodnoti vztah k ope¢ovavanému jako
bezkonfliktni nebo
. ty, ktefi konflikty pfipoustéji.

Pri¢emz bezkonfliktnimi se dle autora ukazuji ¢astéji lidé s vysokoskolskym vzdélanim

(Jerabek et al., 2013).

V zemich s dobfe rozvinutou instituciondlni socialni a zdravotni péci tvori podil
dlouhodobé pecujicich rodinnych piislusnika az 80% z celkového poctu pecujicich
(Dobiasova et al., 2015). V ramci Evropské unie tvoti dlouhodobé pecujici rodiny az 80%
celkové péce (Ondrusova et al., 2019). V této souvislosti Jerabek a kol. (2013) pfisuzuje
tento fakt k neosobnimu prosttedi socialnich zafizeni poskytujicich pobytové sluzby. A

obavam z nizké kvality péce, kterd je v téchto zafizenich poskytovana.

U vétsiny dlouhodobé pecujicich rodinnych pfislusniki se projevuji i zdravotni problémy
& psychické vy&erpani (Ondrusova et al., 2019). V souvislosti s tim uvadi Cavela a
Celedova (2010), Ze u osob poskytujicich pé&i déle nez 20 hodin tydné hrozi riziko
rozvoje dusSevnich onemocnéni az 0 20 % vice s ¢imz souvisi 1 pocit nedostatecné podpory

ee,

ze strany statu. Jefabek a kol. (2013) dale uvadi, ze se u pecujicich osob zijicich v

vees

sidlistich v panelovych domech.

Z dat, které Jerabek et al., (2013) poskytuje, je patrné, ze horsi vztahy pecujicich k
opecovavanym vedou k vétsi mife Cerpani socialnich sluzeb a vyuzivani ambulantnich

zafizeni.
1.2.4.2 Neformalni péce

Dlouhodobou neformalni péci tvofi nejcastéji rodina (DobiaSova et al., 2015). Domaci
péce tvofena rodinou je oznacena jako neformalni 1 Kurucovou (2016), kterd poukazuje

na jeji vliv v souvislosti s kvalitou zivota rodiny obecné.
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Domaci péce je definovana Ministerstvem zdravotnictvi jako péCe poskytovana
pacientim na zakladé indikace oSetfujiciho lékafe. Tento typ péce je poskytovan
seniorim, ktefi nemusi byt umisténi do Ustavni péce ¢i hospitalizovani (Holeksova,
2002). Jedna se o sit’ socialnich a zdravotnich sluzeb s dopomoci laické vefejnosti pro

predchazeni ustavni péci (Kalvach et al., 2011).

Dale definuje Hrozenskéa a Dvorackova (2013) domaci péci jako primarni péci zahrnujici
laickou pomoc diky charitam a dobrovolnikiim stejné jako pomoc socialni, terapeutickou,
rehabilitacni a oSetfovatelskou. Jefabek a kol. (2013) dale uvadi, zZe je jako prvni potfebna
péce ze strany domacnosti se snahou o zapojeni vSech jejich ¢lent a teprve poté je pii
nedostatku sil ¢i v dalSich krocich moznost pfistoupit k socialnim ¢i ambulantnim

zafizenim

Soubor slozek socialniho, laického a zdravotniho charakteru tvofi souhrnné komplexni

domaci péci (Hrozenska a Dvorackova, 2013).
S péci o blizkou osobu ma dle Ondrusové a kol. (2019) zkusenost kazda treti Ceska rodina.

Za nejhorsi aspekt neformalni péCe je povazovan nedostatek Casu na osobni Zzivot,

omezeni spole¢enského kontaktu a ztratu soukromi (OndruSova et al., 2019).

Déle rozd¢luji Klimova a Chaloupkova (2013) neformalni péci dle povahy na:

. zdravotni,
. emocionalni s
. socialni

A dle intenzity na:

. osobni péci,
. neosobni péci
. podpurnou péci

Dle vyzkumu Jefabka et al., (2013), je péCe v domacnostech postavena zejména na
zakladé neformalnich sluzeb, kdy v takovych pfipadech rodiny nevyuzivaji ambulantnich

ani socialnich sluzeb.
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1.3 Podpora seniorit v ramci systému socialni péce

Mlynkova (2011) uvadi, ze formy péce o seniory mizeme rozdélit do tfi skupin na:

a) péci zajistovanou rodinou
b) zdravotni péci

c¢) socialni péci

Socialni péci se zabyva zadkon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ktery poskytuje
vycet vSech zafizeni pro poskytovani socialnich sluzeb. Mlynkova (2011) se ale ve své
publikaci zaméfila pouze na vybrana zafizeni jako jsou domovy pro seniory, domovy se

zvlastnim rezimem, domy s peCovatelskou sluzbou, domovinky, denni stacionare,

Socialni péce obecné je zahrnuta v socialnich sluzbach spolu se socidlni prevenci a

socialnim poradenstvim (Matousek et al., 2003).

Primarni pomoc pii podpofe seniort pak poskytuje prakticky lékar, ktery nasledné i
doporucuje domaci oSetfovatelskou péci hrazenou z prostiedkti zdravotniho pojisténi

(Ondrusova et al., 2019).

1.3.1 Prispévek na péci

Ptispévek na péci upravuje zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach a déale vyhlaska

¢. 505/2006 Sb.

Jedna se o pfispévek pro osoby, které jsou z diuvodu dlouhodobé nepiiznivého
zdravotniho stavu zavislé na pomoci jiné fyzické osoby dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o

socialnich sluzbach.

Kralova a Razova (2012) uvadi ptispévek na péci jako jednu z forem financni pomoci
statu pii pokryvani potieb seniord. Za hlavni kol piispévku na pé¢i povazuje Celedova
akol. (2016) posileni sobéstacnosti a poskytnuti adekvatni pomoci zejména skrze socialni

sluzby.
Utelem piispévku je pak poskytnuti potiebné pomoci (Janebova a Smutek, 2008).

Pispévek na péci se vyplaci jednou mési¢né za mésic, kterému nalezi a vyplacen je
krajskou pobockou Utadu prace, ktera je prislusna o prispévku rozhodovat dle zakona €.

108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
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Naklady na ptispévek jsou hrazeny ze statniho rozpoctu a stat se tak podili na pomoci pfi
zvladani zakladnich Zzivotnich potfeb osob dle zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich

sluzbach.

1.3.1.1 Narok na p¥ispévek na péci

Osobou, které vznikd narok je osoba, ktera potrebuje pomoc jiné fyzické osoby pfi
zvladani zékladnich Zivotnich potreb a to z divodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho
stavu a v rozsahu, ktery je stanoven stupném zavislosti dle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbéach. Janebova a Smutek (2008) toto potvrzuji a tvrdi, ze narok na
prispévek vznika osobam v dlouhodobé nepiiznivé stavu a soucasné zavislym na pomoci
jiné fyzické osoby. Souhlas vyjadiuje i Celedova a kol. (2016), ktera tvrdi, Ze je piispévek
urcen pro osoby zavislé na pomoci jiné fyzické osoby z divodu dlouhodobé nepfiznivého

zdravotniho stavu.
Podrobny seznam osob, kterym vznika narok na tento piispévek je uveden v pfiloze €. 3.

Tabulka €. 1 Tabulka ¢. 1 — VySe prispévku pro osoby starsi osmnact let véku za

kalendarni mésic

Vyse prispévku pro osoby starsi osmnact let
véku za kalendarni mésic
Stupen zavislosti Vyse prispévku
I - lehka zavislost 3300,- K¢
IT - stfedné tézka 6600,- K¢
zavislost
[T — tézka zavislost 13900,- K¢
IV — uplna zévislost 19200,- K¢

Zdroj: vyhlaska ¢. 505/2006, Sb., ve znéni pozdéjsich predpisii
1.3.1.2 Zddost o pFispévek na péci

Zadost o prispévek mutZe byt podan elektronicky nebo v listinné form& piimo na

pracovisté krajské pobocCky uradu prace dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich

sluzbach.

Pro podani pisemné zadosti o pfispévek je nutné vyplnit tiskopis piedepsany

Ministerstvem prace a socialnich véci dle zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
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Pro podani elektronické zadosti o prispevek existuje varianta:

a) odeslani formulafe s pomoci datové schranky dle zakona 300/2008 Sb., o
elektronickych tikonech a autorizované konverzi dokumentti nebo

b) odeslani s elektronickym podpisem dle zakona dle zakona 297/2016 Sb., o
sluzbach vytvarejici duvéru pro elektronické transakce a dale dle nafizeni

Evropské Unie ¢. 910/2014.
Zadost o piispévek musi dle zakona &. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach obsahovat:

. Oznaceni osoby, bud fyzické nebo pravnické, kterd poskytuje nebo bude

poskytovat posuzované osobé pomoc osobné

. Pisemny souhlas fyzické nebo pravnické osoby s jejim poskytovanim a rozsah
pomoci
. Zpusob, jakym bude pfispévek vyplacen a doklad o vySi pfijmu spolecné

posuzovanych osob a opravnéné osoby v rozhodném obdobi. Jedna se o pfipad,

kdy méa byt ptispévek zvysen.

V zadosti je obsazena kopie zadosti osoby o piispévek a zdznam o socialnim Setfeni dle

zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Pro posouzeni stupné zavislosti se podle zakona ¢. 108/2006 provadi socialni Setfeni
krajskou pobogkou Utadu prace. Toto $etieni je provadéno socialnim pracovnikem a
Setfenim je zjiStovano samostatné fungovani posuzované osoby v jejim pfirozeném dle
zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Matousek (2005) uvadi, ze toto Setfeni
probihd ve dvou rovinach, které jsou nazvany rovinou individudlni a rovinou vlastni

detekce.

Socialni Setfeni se provadi, pokud je osobé poskytovana dlouhodob4 nebo nasledna
lizkova péCe u jednoho nebo vice poskytovateld zdravotnich sluzeb v pripadé
hospitalizace trvajici déle nez 60 dnt nepfetrzité dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich

sluzbach.

Posouzeni socialniho Setfeni sociadlnim pracovnikem je zahrnuto v rozhodnuti o pfiznéani
¢i nepriznani piispévku a je nasledné obdrzeno zadatelem, jak uvadi zdkon ¢. 108/2006

Sb., o socialnich sluzbach.
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1.3.1.3 Rizeni o ziskani prispévku na péci

Celé tizeni pro ziskani pfispévku na péci zacind podanim zadosti s naslednym socialnim
Setfenim, kdy je okresni sprava socialniho zabezpeceni je nasledné pozadana o posouzeni
stupné zavislosti, diky ¢emuz je nasledné stanoveno kolik zivotnich potfeb clovék

nezvlada z divodu nepfiznivého zdravotniho stavu jak uvadi zakon ¢. 108/2006 Sb., o

socialnich sluzbach.

Pro posouzeni je dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach dilezity dolozeny
zdravotni stav od poskytovatele zdravotnich sluzeb, vysledek socialniho Setfeni, potieby
osoby, vysledky funk¢nich vySetfeni a vyjadieni posuzujiciho 1ékatfe dle zakona ¢.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Pro ucely posouzeni se zadatel podrobi lékarskému
vysetieni lékafem povéfenym okresni spravou socialniho zabezpegeni nebo Ceskou
spravou socialniho zabezpeCeni, a je povinen predlozit urCenému poskytovateli
dosavadni zdravotni dokumentaci dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
Zadatel musi predlozit Gdaje, které jsou vyznamné pro zpracovani posudku, pokud je k
tomu okresni spravou socialniho zabezpeCeni vyzvan a vSe ucinit ve lhaté, kterou mu

okresni sprava stanovi dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Rozhodnuti je pak nasledné vydano krajskou pobo¢kou Utadu prace CR a je mozné se
proti nému odvolat do 15 dni na Ministerstvo prace a socialnich véci CR (Ondrusova et

al., 2019).

Stejnopis posudku zaSle okresni sprava socialniho zabezpeceni krajské pobocce uradu
prace jak uvadi zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Ve stejnopise jsou dle
zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach uvedeny zakladni zivotni potieby, které
posuzovana osoba neni schopna zvladat a je uvedeno, zda jde o osobu s Uplnou nebo
praktickou hluchosti nebo hluchosleposti. Jedna se o pfipad, kdy osoba dle zakona €.

108/2006 Sb., o socialnich sluzbach nezvlada zakladni zivotni potfeby v oblasti orientace.

1.3.1.4 Stupné zavislosti

Stuperi zavislosti je uznan podle schopnosti osoby zvladnout zakladni zivotni potteby,

které jsou dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach:

e orientace,
e mobilita,

e stravovani,
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e komunikace,

e oblékani a obouvani,

e télesna hygiena,

e pécCe o zdravi,

e vykon fyziologické potieby,
e péce o domacnost,

e osobni aktivity

Zpusob hodnoceni téchto aktivit je stanoven dle vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. Stupen
zavislosti je stanoven na zaklad€ socialniho Setfeni socialnim pracovnikem podle zdkona

¢. 106/2008 Sb., o socialnich sluzbach.

Rozdélena je i mira zavislosti osoby starsi osmnaécti let véku dle zakona ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach. Pricemz stupen I. znaci lehkou zavislost, stuperi II. zavislost
sttedné tézkou, stuperi III. zavislost t€zkou a stupeni IV. zavislost Uplnou dle zdkona ¢.

108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Stupné zavislosti jsou dale dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach hodnoceny
dle poctu téch zakladnich zivotnich potfeb, které neni posuzovand osoba schopna

zvladnout bez cizi pomoci.

1.3.2 Prispévek na mobilitu

Narok na pfispévek na mobilitu ma dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek
osobam se zdravotnim postizenim osoba stars$i jednoho roku s narokem na prikaz
znaCeny ZTP nebo ZPT/P pro osoby se zdravotnim postizenim. Osoba s timto prikazem
je dle zakona €. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim za
uhradu dopravovana nebo se dopravuje a nejsou ji poskytovany pobytové socialni sluzby
v domove¢ pro seniory, vdomove pro osoby se zdravotnim postizenim, ve zdravotnickém
zafizeni ustavni péce nebo v domove se zvlastnim rezimem podle zakona ¢. 329/2011

Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim.
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1.3.2.1 Vyse prispévku na mobilitu a jeho vyplaceni

Prispévek na mobilitu ¢ini dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim 900,- K¢ za kalendaini mésic. VysSe 2.900,- K¢ za kalendaini

mesic pak mize pobirat osoba, ktera vyuziva:

e zdravotnicky prostfedek pro dlouhodobou domaci oxygenoterapii nebo

e zdravotnicky prostfedek pro domaci plicni ventilaci

Tento prispévek muze byt dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim vyplacen a pfiznan nejdiive od pocatku kalendarniho mésice, ve
kterém bylo fizeni o pfiznani pfispévku na mobilitu zahajeno dle zékona €. 329/2011 Sb.,
o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. V ptipad€, ze dojde ke zmené
skute¢nosti rozhodné pro vyplatu piispévku na mobilitu, zastavi krajska pobo¢ka Utadu
prace dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim
vyplatu pfispévku od prvniho dne kalendaifniho meésice, ktery nésleduje po kalendainim

mesici, za ktery byl pfispévek vyplacen.

Prijemce muze zazadat o vyplaceni davky po tiech kalendarnich mésicich, za které davka

nalezi dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim

postiZzenim.

1.3.3 Prispévek na zvlastni ponuicku

Prispévek na zvlastni pomicku vCetné podminek na jeho narok upravuje zakon ¢.
329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. A dale seznamy

kompenzacnich pomucek poskytuje vyhlaska ¢. 388/2011 Sb.

Zvlastni pomucka je dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim urCena osobam k realizaci pracovniho uplatnéni, k ziskani
informaci, k pfipravé na budouci povolani, styku s okolim, vzdélavani a umozni osobé

sebeobsluhu.

Na tento piispévek vznika narok v moment€, kdy senior trpi tézkou vadou pohybového
ustroji, nosného aparatu ¢i tézkou zrakovou nebo sluchovou vadou. O trvani tohoto
nepiiznivého zdravotniho stavu informuje pouze 1ékar a jeho pfitomnost musi byt v délce

minimaln¢ jednoho kalendarniho roku (Hrozenska a Dvorackova, 2013).
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1.3.3.1 Narok na prispévek na zvlastni pomiicku

Podle zakona ¢. 329/2011Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim ma

narok na prispévek na zvlastni pomtcku osoba:

e s tézkou vadou pohybového nebo nosného ustroji
e s tézkym sluchovym postizenim

e s tézkym zrakovym postizenim

Vyse zminéné zdravotni postizeni ma pak také charakter dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim. Zdravotni stav takové osoby pak dle zakona ¢. 329/2011 Sb,, o
poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim nesmi vylucovat pfiznani tohoto

prispevku.

V pripade poskytnuti pfispévku na svislé zdvihaci plo§iny, schodistové sedacky, Sikmé
zvedaci ploSiny nebo stropniho zvedaciho systému je nutny souhlas vlastnika nemovitosti
s instalaci a provozem zafizeni dle zakona €. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam

se zdravotnim postizenim.

Podminkou pfispévku na motorové vozidlo je dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim informace, ze se osoba pravidelné v kalendarnim
mesici dopravuje, je schopna se prevazet motorovym vozidlem, nebo je schopna
motorové vozidlo fidit. Opakované dopravovani je zadatelem splnéno Cestnym

prohlasenim.

1.3.3.2 Vyse prispévku na zvldastni pomiicku

Vysi prispévku na zvlastni pomucku upravuje zakon ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim. Podle zakona €. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim se piispévek na porizeni zvlastni pomtcky s
hodnotou nizsi nez 10 000,- K¢ poskytne, pokud je pfijem osoby a osob s ni spole¢né
posuzovanych nizs§i nez osmindsobek zivotniho minima jednotlivce nebo spolecné
posuzovanych osob. VySe piispévku je dle pak zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim stanovena tak, ze spolutcast osoby je nejméné
1000,- K¢ A méla by Cinit 10% z ceny predpokladané nebo zaplacené za zvlastni

pomucku.

27



Z divodu zvlastniho zietele hodnych lze poskytnout piispévek, i kdyz pfijmy osoby nebo
spolecn¢ posuzovanych osob presahnou stanovenou vysi zivotniho minima dle zékona €.
329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. Toto ustanoveni

dale upravuje zakon ¢. 110/2006 Sb., o zivotnim a existen¢nim minimu.
1.3.3.3 Maximalni vySe prispévku na zvlastni pomiicku

Maximalni vy3e prispévku €ini dle zdkona €. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam
se zdravotnim postizenim 350 000,- K¢ s vyjimkou svislé zdvihaci ploSiny nebo Sikmé

zvedaci ploSiny, jejichz maximalni vyse je stanovena na 400 000,- K¢.

1.3.3.4 Stanoveni vySe prispévku na zvlastni ponuicku

Vyse prispévki na pofizeni motorového vozidla se pohybuji od 100 000,- K¢ do
200 000,- K¢ a jsou upraveny v zakoné ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim. Pokud je potieba pofidit pomicku, jejiz cenaje vyssi nez 10 000,-
K¢ a osoba nema dostatek financnich prostfedk je mozné se obratit na zakon ¢. 329/2011

Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim, ktery upravuje situaci takto:

Je mozné, aby krajska pobocka Utadu prace uréila nizsi miru spolutasti, ale minimalni
Gastka za kterou by pomtcka méla byt pofizena ¢ini 10 000,- K&. Krajska poboc¢ka Utadu
prace pak dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim
postizenim urcuje nizsi miru spoluucasti podle miry vyuzivani zvlastni pomucky a podle
piijma osoby a osob s ni spolecné posuzovanych. Tento postup je ale fizen zakonem ¢.

110/2006 Sb., o zivotnim a existenénim minimu.

Dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim jsou

dale vyse prispévku na zvlastni pomtcku stanoveny takto:

Tabulka €. 2 - vySe prispévku na zvlastni pomucku

Vyse prispévku Prijem osoby a osob s ni spolecné
posuzovanych

200 000,- K¢ = nebo > nez Sestnactindsobek zivotniho
minima osoby nebo spolecné
posuzovanych osob
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180 000,- K¢ < nez Sestnactinasobek, ale = nebo >

sedmnactinasobku této Castky

160 000,- K¢ < nez sedmnactinasobek, ale nebo > nez

osmnactinasobek této Castky

140 000,- K¢ < nez osmnactinasobek, ale nebo > nez

devatenactinasobek této Castky

120 000,- K¢ < nez devatenactinasobek, ale nebo > nez

dvacetinasobek této Castky

100 000,- K¢ < nez dvacetinasobek Zzivotniho minima
spolecné posuzovanych osob nebo

jednotlivce

Zdroj: zdkona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postiZenim

Dle zakoné ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim
nesmi v 60. po sobé jdoucich kalendarnich mésicich soucet vyplacenych prispevku
prekrocit ¢astku 800 000,- K¢. Pripadné 850 000,- K¢ pokud byl za tuto dobu poskytnut
ptispévek na poftizeni svislé zdvihaci ploSiny nebo Sikmé zvedaci plosiny dle zakona ¢.
329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. Rozhodujicim
faktorem je pro tento prispévek piijem, ktery upravuje zakon ¢. 110/2006 Sb., o zivotnim

a existen¢nim minimu.

1.3.3.5 Vyplaceni prispévku na zvlastni ponuicku

Tento pfispévek je vyplacen do konce toho kalendainiho mésice, ktery nasleduje po
kalendarnim mesici, ve kterém rozhodnuti o pfiznani tohoto pfispévku nabylo pravni
moci a jeho vyplaceni je upraveno dle zédkona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek

osobam se zdravotnim postizenim.

1.3.3.6 Prijem a rozhodné obdobi

Obdobi kalendarniho mésice, ktery nasleduje po kalendainim meésici, ve kterém
rozhodnuti o pfiznani tohoto prispévku nabylo pravni moci je tedy obdobim rozhodnym

dle zédkona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postiZzenim.

Pfijem je v tomto pfipadé souctem pruméru piijmu zadatele o piispévek nebo souctem
mesicnich piijmu zadatele a osob spole¢né posuzovanych dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o

poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. Pfijem se dle zdkona ¢. 110/2006
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Sb., o zivotnim a existencnim minimu zjiStuje v kalendarnim ctvrtleti, které predchazi

kalendarnimu mésici, v némz byla zadost o pfispévek podana.

1.3.4 Prikaz osoby se zdravotnim postizenim

Prukaz osoby se zdravotnim postizenim upravuje zakon ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim. O priikazu rozhoduje pfislusna krajska pobocka
Utadu prace Ceské republiky a dle zakona &. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam
se zdravotnim postizenim také rozhoduje o dovolani proti rozhodnuti Ministerstvo prace
a socialnich véci. Tento prukaz se dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek

osobam se zdravotnim postizenim vztahuje i na osoby s poruchou autistického spektra.

1.3.4.1 Narok na priukaz osoby se zdravotnim postiZenim

Narok na tento pritkaz vznika dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam
se zdravotnim postizenim star§i jednoho roku s duSevnim, smyslovym nebo télesnym
postizenim, které ma charakter dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Toto
postizeni t€émto osobam omezuje jejich schopnosti orientace a pohyblivosti dle zakona .

329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postiZzenim.

1.34.2 Prukaz, TP

Narok na prukaz ,, TP“ ma podle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizeni osoba se stfedné tézkym funkEnim postizenim orientace a
pohyblivosti, v¢etné poruchy autistického spektra. Dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o
poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim ma osoba vlastnici prukaz TP narok

na:

e prednost pti del§im Cekani Ci stani pii osobnim projednavani svych zalezitosti

e av prostredcich pravidelné hromadné dopravy ziskava misto k sezeni.

1.34.3 Prakaz ,,ZTP*“

Narok na prakaz ,ZPT“ ma dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim osoba s t€zkou funk¢ni poruchou pohyblivosti a orientace, véetné
poruchy autistického spektra. Drzitel prikazu ZTP ma dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o

poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim narok na:

e bezplatnou prepravu mistnimi spoji vefejné hromadné dopravy,
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e vyhody stejné jako u drzitele prikazu TP a ve druhé tfidé vlakové prepravy slevu

75% na jizdné a stejné tak 1 pravidelnych vnitrostatnich autobusovych spojich.

1.3.4.4 Prukaz ,ZTP/P“

Na prukaz ,,ZPT/P“ ma dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim narok osoba s uplnym postizenim nebo se zvlast tézkym
funk¢nim postizenim orientace nebo pohyblivosti, v€etné poruchy autistického spektra.

Orientace je u té€chto osob potiebna s pravodcem.

U drzitele prukazu ZTP/P ziskava drzitel dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek
osobam se zdravotnim postizenim narok na stejné vyhody jako drzitelé prikazi TP a
ZTP. Pii uplné ¢i praktické nevidomosti ma dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani

davek osobam se zdravotnim postizenim zajiSténou:

e Dbezplatnou pfepravu vodiciho psa a bezplatnou piepravu pruvodce ve vnitrostatni
osobni hromadné a vefejné hromadné dopraveé. U osob s prukazem ZTP nebo
ZTP/P a pravodct osob s prikazem ZTP/P je dle zakona ¢. 329/2011 Sb., o
poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim mozné poskytnout slevu u

vstupu na sportovni ¢i kulturni akce.

1.3.4.5 Osoby spolecné posuzované

Za osoby spolecné posuzované se nemaji osoby, které spole¢né dle zakona ¢. 110/2006

Sb., o zivotnim a existen¢nim minimu po dobu nejméné 3 mésicu prokazatelné neziji.

1.3.4.6 Dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav

Jako dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav je dle zdkona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim nepiiznivy zdravotni stav trvajici nebo by mél

trvat déle nez 1 rok dle poznatka 1ékarské védy.
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2  Vyzkumna Cast

2.1 (il prace

Cile: Zjistit jak casto a jak dlouho seniofi v domacim prostiedi terénni socialni sluzby
vyuzivaji. Zjistit zda maji seniofi v domacim prostredi povédomi o dalSich jim urcenych

socialnich sluzbach.

2.2 Vyzkumné otazky

S ohledem ke stanovenym cilim jsou stanoveny tyto vyzkumné otazky:

1. Jak cCasto vyuzivaji seniofi v domacim prostiedi terénni socialni sluzby pro
usnadnéni zivotni situace?

2. Jak dlouho vyuzivaji seniofi v domécim prostfedi terénni socialni sluzby pro
usnadnéni zivotni situace?

3. Maji seniofi v domécim prostiedi povédomi 1 o jinych jim ur€enych socialnich

sluzbach?

32



3 Metodika

Pro naplnéni cili mé bakalafské prace byla zvolena kvalitativni vyzkumna strategie

s vyuzitim metody dotazovani a techniky polostrukturovaného rozhovoru.

Kvalitativni strategie je podle Hendla (2008) pruzna a obsahuje subjektivni vysledky diky

omezenému poctu komunikacnich partnera.

Metoda polostrukturovanych rozhovort, ktera byla pouzita v mé bakalarské praci mi
umoznila dostatek prostoru pro moznou vypoveéd respondentd. Vyhodnoceni
polostrukturovanych rozhovora bylo provedeno prostiednictvim tuzky a papiru. V
piipadé zajmu respondentt jsem pokladala dopliujici otazky. V piipadé vedeni téchto
rozhovort v domacim prostiedi respondent se mi navic podafilo vést rozhovory déle

diky pocitu bezpeci.
Vsichni respondenti byli oznaceni pismeny A, B, C Atd. kviili uchovani anonymity.

Na zacatku vyzkumu jsem telefonicky kontaktovala koordinatorku osobni asistence
Maltézské pomoci, o.p.s. a informovala ji o zdméru vyzkumu. Pokusila jsem se béhem
hovoru zjistit, zda mi jejich organizace muze nabidnout kontakty na moji vyzkumnou
cilovou skupinu. Po kladné odpovédi mé koordinatorka pozadala o zaslani zakladnich
informaci k vyzkumu a zakladni pozadavky na cilovou skupinu. Jesté v ten samy den byly
potfebné tidaje odeslany a néasledn€ jsem béhem tydne obdrzela telefonni kontakty na
seniory, ktefi spliiovali dana kritéria a byli zaroven ochotni se zlcCastnit rozhovoru.
Velikost souboru vychéazela z vysyceni vzorku. Thned jsem telefonicky kontaktovala
jednotlivé respondenty se zamérem dohodnout termin schizky. Nasledné schizky
probihaly se dvéma respondenty v srpnu 2022 a se zbylym respondentem v zaii 2022.
Vsechny rozhovory probéhly v domacim prostiedi respondenti, kam jsem osobné
dochazela. Rozhovory probihaly v domacim prostiedi a ¢as rozhovort nebyl limitovan. I

to byl diivod k vétsim rozvazani rozhovori a moznosti doptat se na jiné otazky.

Odpoveédi byly zaznamenavany na papir a po piichodu doma byly ihned pfepsany do
elektronické verze v MS Word. Pro seskupeni pojml a omezeni jejich mnozstvi jsem
seskupila kody podle podobnosti. Rozsifily se tedy kategorie do kterych byly rozfazeny
pojmy patiici k ur¢itému tématu. Druha faze byla kategorizace, kde kazda kategorie

reprezentuje urcité kody, které bylo potfeba pojmenovat.
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Zakladni kody byly tedy ve druhé fazi zatazeny do tématicky podobnych kategorii. Kod

byl pouzit pouze jednou.

Priméma délka rozhovoru s jednim respondentem byla pfiblizn€ 1,5 hodiny. Takto
dlouhé rozhovory byly i z divodu osobniho zajmu respondentti o zvolenou problematiku
a diky postupnému doplniovani informaci i z jejich strany. Kazdy z respondenti byl velmi

otevieny otazkam a odpovidal se zaujetim a vstficné.

3.1 Vyzkumny soubor

vees

vyzkumu, senior vyuzivajici alespoti 1 terénni socialni sluzbu.

Pro koordinatorku 1 respondenty jsem vypracovala Informovany souhlas, (pfiloha ¢. 1),
ve kterém jsou obsazeny informace tykajici se vyzkumu. Respondenti pred dotazovanim
obdrzeli 1 kopii informovaného souhlasu, ktera jim zastala. Druha kopie zustala jako
doklad. Se zapojenim do vyzkumu souhlasili vSichni dotazovani respondenti a ze strany

koordinatorky nebyl problém. Komunikace byla ze vSech stran velmi oteviena.

Polostrukturovanych rozhovort se ztcastnili celkem 3 respondenti ve véku 68, 70 a 70
let. VSichni respondenti byli seniofi zijici v domacim prostfedi a vyuzivali terénnich

socialnich sluzeb pro uleh¢eni své zivotni situace.

3.2 Realizace vyzkumu

Rozhovory byly analyzovany podle technik zakotvené teorie s pouzitim otevieného
koédovani.

Jako prvni byla provedena konceptualizace udaju. Staruss a Corbin (1999) popisuji

konceptualizaci tdajt jako ureni jména kazdého ptipadu, véty nebo myslenky.

Kazdé dané téma bylo oznaCeno v komentafich pomoci funkce vkladani komentait.

Oznaceni tématu mélo podobu nékolika slov.

Pt..,, ...uZivam sluzbu 2x tydné.. “ Pro toto téma byl zvolen kod frekvence uzivani sluzby.
V ptipadé obsahové shody témat s bylo nové téma, bylo oznaeno podobnym nebo

shodnym koédem. V dal§im kroku jsem jiz dokézala urcit, zda je obsah stejny.

Rozhovory byly takto zakddovany a vznikla fada koda zachycujicich podstatna jména

rozhovoru.
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3.3 Etické aspekty vyzkumu

Pti kvalitativnim vyzkumu je také dulezity informovany souhlas, ktery ma kazdy ucastnik
moznost prostudovat a podat k nému pfipadné dotazy. Dale je dilezité spliiovat eticka
pravidla vyzkumu kam patfi: poueni o riziku pfi Uc€asti na studii, dobrovolna ucast
s moznosti kdykoliv odstoupit, pravo na soukromi a divérnost informaci a je nutné
sledovat, zda jsou rizika vyvazena s piinosem vyzkumu jak uvadi Hendl (2008). Kazdy
ucastnik vyzkumu byl proto obeznamen s cilem prace, s moznostmi podat dotazy a precist
si vyslednou praci po jejim zpracovani. Dale byli ucastnici obeznadmeni o uchovani

osobnich informaci mimo strukturu prace.

3.4 Eticka rizika vyzkumu

Etickym rizikem tohoto vyzkumu bylo, zda viibec respondent bude chtit na dané otazky
odpovidat. Dalsim rizikem byly otazky tykajici se frekvence uzivani terénni socialni
sluzby, coz nemuselo byt jednotlivym respondentim piijemné. Etickym rizikem byla
samotnd navs§téva domaciho prostiedi respondenta, pficemz do té doby neprobéhlo
s respondentem ani jedno osobni setkani a nebylo mu tedy znama ani ma podoba.
V souvislosti s etikou bylo dilezité se seznamit s informovanym souhlasem a zhodnotit

eticka rizika tohoto vyzkumu.
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4 Vysledky

4.1 Vysledky polostrukturovanych rozhovorii

Z uvedenych rozhovora vyplynulo, ze vSichni respondenti byli dlouhodobymi uzivateli
socialnich sluzeb. Ukazuje se, ze ne prilis velky zajem o dalsi socialni sluzby je z velké
Casti 1 diky fungujici rodin€, ktera se objevuje u vSech tii respondentd. VSsichni

respondenti poukazuji v pfipadé potieby na rodinné piislusniky.
V polostrukturovanych rozhovorech bylo zvoleno 12 kategorii:

téma ,,...uzivam sluzbu xkrat tydné...“, téma ,,...vim o jinych socialnich sluzbach...®,
téma ,,...uzivam sluzbu od roku ...“, téma ,,...nejvétSim oporou je rodina...“, téma
,,...nestykam se s jinymi lidmi...“, téma ,,...0 jinych sluzbach vim...“ téma ,,... nemam
pristup k internetu...“, téma ,,... nemam potiebu hledat jiné sluzby*, téma ,,...vSe zafidi
rodina“, téma ,,...jinou sluzbu nehledam...“, téma ,,...mam vSe co potiebuji...*, téma

,,-..témer nevychazim ven®.
Z téchto 12. témat vyplynulo 8 kodu:

kod frekvence uzivani terénni socialni sluzby, kod prehled o jinych socialnich sluzbach,
kod délka uzivani terénni socialni sluzby, kod sociélni izolace, kod pfistup k informacim,

kod zajem o jiné sluzby, kod role rodiny, kod potieba jiné socialni sluzby.
A z téchto kodu vyplynulo 5 kategorii:

Kategorie dlouhodobost uzivani terénni socialni sluzby, kategorie informovanost klienta,
kategorie socialni prostredi, kategorie vyznam rodiny v zivoté respondenta, kategorie

vyhledéavani dalSich socialnich sluzeb.

Dle vysledktu respondent A uvedl, Ze vzhledem k otazce dlouhodobosti uziva terénni
socialni sluzbu v tadu let a pouze jednou tydné. K otazce informovanosti o jinych
socialnich sluzbach uvedl predcitatelské sluzby a odlehCovaci sluzbu. V souvislosti se
socialnim prostfedim popsal svoji situaci jako zivot pouze doma a socialni styk pouze
s rodinou. Rodina tedy hraje v zivoté respondenta kliCovou roli. Respondent A: ,,Co se
Wka zarizovani socidlnich sluzeb, tak ma rodina mou ditvéru a o vse se stard.” Jiné

socialni sluzby respondent nemél potrebu vyhledavat diky zabezpeceni ze strany rodiny.
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Respondent B uvedl vzhledem k dlouhodobosti uzivani terénni socialni sluzby, ze je
uzivatelem uz nékolik let po umrti zeny. Sluzbu uziva i vice dni v tydnu. Vzhledem
k omezenému pfistupu k informacim a opét silné pozice rodiny diky obstarani vSech
nutnosti, nema respondent potfebu hledat jiné sluzby. Jako moznou dalsi socialni sluzbu
uvedl odlehcovaci sluzbu a asistence. Sociadlni prostredi je dle vypovedi respondenta
tvoreno pouze rodinou a pfichazejicimi terénnimi socialnimi pracovniky. Rodinu popsal
jako nezastupitelnou Cast pro své fungovani a opét se nachazel ve stabilni a funkéni
roding. Otazky zabezpeceni a vybaveni potifebnych véci pro respondenta byly kompletné
feSeny rodinou. Respondent B: ,, Neumim s pocitacem a v soucasné dobé potiebuji pomoc
se zakladnimi vécmi. To je mi poskytovano bud ze stramy rodiny nebo dochdzejicich

pracovnikii.

Respondent C uvedl, Ze je uzivatelem terénni socialni sluzby také nékolik let a vyuziva ji
jeden den v tydnu. Jako jinou moznou socialni sluzbu uvedl respondent asistenci. Opét se
1 u tohoto respondenta ukéazal socialni kontakt pouze s terénni sluzbou a rodinou. Sam
respondent uvedl, ze: ,, ...v kontaktu jsem pouze s rodinou a terénni sluzbou. Maximdlné
se mi stane, Ze prijde postdk.” Rodina dle respondenta plni funkci péce vyborné a
generané se o respondenta staraji 1 vnoucata. Dalsi sluzby diky dobré péci rodiny

nevyhledava.

Tabulka €. 3 - Zakladni informace o respondentech:

Respondent Pohlavi Vék
A Muz 68
B Muz 70
C Muz 70

Zdroj: Viastni vyzkum
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5 Diskuze

V této bakalarské praci jsem se snazila zjistit jak Casto a jak dlouho seniofi v domacim
prostfedi terénni socidlni sluzby vyuzivaji a dale zjistit zda maji seniofi v domacim

prostfedi povédomi o dalSich jim uréenych socialnich sluzbach.

Po uvedeni do problematiky byly nejdiive provedeny polostrukturované rozhovory

s vybranymi respondenty.

Prvni vyzkumna otazka znéla: ,,Jak Casto vyuzivaji seniofi v domacim prostiedi terénni

socialni sluzby pro usnadnéni zivotni situace?*

U 2 ze 3 vybranych respondentl bylo zjisténo, Ze nevyuzivaji terénni socialni sluzbu vice
nez jednou tydné. Stim souvisi 1 fakt popsany Mlynkovou (2011), ktera uvadi, ze u
seniorll nastava zvySena potieba jistoty, bezpeCi a naroCné smifovani s potiebou
nezavislosti na druhych. U vSech vybranych respondentli se navic objevila socialni
izolace v podobé& kontaktu pouze s rodinou nebo socidlnimi pracovniky. Tento jev
potvrzuje 1 Mlynkova (2011), ktera u seniord uvadi nedostateCné uspokojeni
komunikac¢nich potteb a ubytek pratel. Zaroven Mlynkova (2011) uvadi, ze maji seniofi
vys8i potfebu ucastnit vyleti a akci, coz se ale vybranych respondenti nepotvrdilo.
Odlisnost by mohla byt zapfiinéna komfortem, ktery poskytovala samotnd rodina a
povahou seniora. Kazdy z respondentt byl ale velmi skromny a snazil se hledat plusy na

situaci ve které zil

Druha vyzkumna otazka znéla: ,,Jak dlouho vyuzivaji seniofi v domacim prostiedi terénni

socialni sluzby pro usnadnéni zivotni situace?*

U otazky dlouhodobosti vyuzivani terénni socialni sluzby Jerabek a kol. (2013) uvadi, ze
je nejdiive potfebna pomoc ze strany rodiny. Toto se u vSech respondenti potvrdilo,
pti¢emz byli respondenti 1 uzivateli terénni socialni sluzby po dobu nékolika let. Uzivani
sluzby po dobu nékolika let lze vysvétlit narocnosti péCe a zatézi pecovatele, coz
predstavuje omezeni osobniho Zivota a ¢asovou naro¢nost kterou uvadi Ondrusova a kol.
(2013). Respondenti tedy zili v domacim prostiedi, ale byla potfebna pomoc ve formé
terénni socidlni sluzby. I vzhledem k faktu, ze se vSichni respondenti pohybovali
v domacnosti na vozicku, bylo jasné ze jiz zajisténi bezbariérovosti a uzptisobeni bytu

predstavovalo znacnou zatéz. Kazdy zrespondenti byl ale komunikativni a dobfe
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orientovany, piiCemz si svoji situaci kazdy z dotazovanych dobfe uvédomoval. Bylo
patrné, Ze je o kazdého z respondenti dobfe peCovano. Byla patrna snaha o zachovani si

vlastni dastojnosti a sob&stacnosti.

Treti vyzkumna otazka znéla: ,,Maji seniofi v domécim prostfedi povédomi i o jinych jim

uréenych socialnich sluzbach?*

U otazky tykajici se toho zda maji seniofi povédomi o jinych socialnich sluzbach byly ze
strany respondenti rozdilné odpovédi, které ale byly obhajeny obdobné. VSsichni
respondenti odpovedéli, ze potieba jiné socialni sluzby neni v danou chvili nutna zejména
diky péci rodiny. Roli zde hrala i sob&stacnost seniora a dobré rodinné zdzemi. Navic
bylo i uvedeno, ze respondent nemél pfistup k internetu. Na to uvadi i Dvorackova
(2014), ze nedostatek informaci nejlépe v kombinaci s finanCnimi problémy mize
komplikovat jiz tak naro¢nou situaci. V odpovédich na otazku tykajici se informovanosti
o jinych socialnich sluzbach se nejcastéji objevovala odlehcovaci sluzba v kombinaci
s asistenci. Béhem pokladani otazek jsem sledovala 1 vyrazy v obliCeji a postoje
respondentu. Tato otazka se zdala byt trochu palciva pro v§echny dotazované. Vzhledem
k nedostatku informaci jsem polozila pouze zakladni vyzkumnou otdzku a dale jsem jiz
dotaz nerozvijela. VSichni z dotazovanych odkazovali na rodinu a jeji jednotlivé Cleny,

ktefi v pripadée potieby obstaravali v§e potiebné.

Zadné komplikace se pii rozhovorech nastésti nevyskytly a vyzkumné otazky byly
zodpovézeny vSechny. Rozhovory nebyly ani prili§ ¢asove narocné, pificemz jsem se plné

podiidila i harmonogramu respondentt a pocitala i s dopliiujicimi otazkami.

Vyhodou téchto rozhovort bylo domaci prostiedi, kde byla respondentovi zachovana
anonymita a zaroven se zde respondent citil dobfe. Z pozorovani pii rozhovorech jsem
poznala, Ze role rodiny je u kazdého z respondentli nezastupitelna a respondent v ni
vkladal velkou duavéru. Prekvapila mé silna socialni izolace spojena s potiebou
komunikovat. V navaznosti na tuto potfebu jsem pokladala i dopliujici otazky s cilem

1épe zmapovat situaci respondenta. Byla jsem mile pifekvapena otevienosti respondentt.

Pokud si tedy shrneme vysledky z prvni vyzkumné otazky tak zjistime, ze 2 respondenti
vyuzivali sluzbu jednou tydné a tfeti respondent vicekrat. Navic je tato sluzba jednou
z mala socialnich kontaktu, které respondenti méli a nachazeli se vSichni v socialni izolaci

spojované i s potfebou komunikace. U druhé vyzkumné otazky zjistime, ze byla sluzba
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respondenty vyuzivana po dobu nekolika let i vzhledem k péci v domacim prostiedi a
naroc¢nosti péce ze strany rodinnych pfislusniki. U tfeti vyzkumné otazky zjistime, ze je
respondenty uvadéna odlehCovaci sluzba a asistence nejvice. Déale pak byly uvedeny
predcitatelské sluzby. Povédomi o jinych socidlnich sluzbach tedy seniofi maji, ale
potieba tyto sluzby vyhledavat nyni neni a pokud by se objevila, zafidi ji rodina. VSichni
respondenti tedy pochdzeli z dobrého a fungujiciho rodinného zazemi kde se i dle
vypoveédi rodina zajima a stara. Bylo zde tedy patrné schéma prvni péce ze strany rodiny

a nasledné pomoci socialni sluzby.
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6 Zavér
Bakalarska prace meéla za cil zjistit jak dlouho a Casto seniofi vyuzivaji terénnich

socialnich sluzeb. Déle bylo cilem zjistit, zda maji seniofi v domacim prostedi povédomi

1 o dal§ich jim urcenych socialnich sluzbach.

Vyzkum byl provadén kvalitativni metodou prostifednictvim polostrukturovanych
rozhovord. Vyzkumu se zucastnili 3 seniofi zijici v domacim prostiedi a vyuzivajici

terénnich socialnich sluzeb.

Z vyzkumu vyplynulo, ze respondenti uvedli 1 nékteré¢ dalsi socidlni sluzby, které je
mozno vyuzit. Vzhledem k funkénim rodinam vSech respondentd ale nenastala potieba
se o dalsi sluzby zajimat dal. Jeden respondent uvedl jako argument i fakt, ze nema pfistup
k pocitaci a zije sam. Nema tedy moznost sdilet navrhy s partnerem ¢i si ovéfit informace

na internetu. O vse se tedy v ptipadé potteby stara rodina.

Z vyzkumu tedy vyplynulo, ze respondenti maji povédomi o jinych socidlnich sluzbach.
Nemaji, ale zajem je vyuzivat a vice se o dalsi sluzby zajem. Dva z respondenti byli
schopni vyjmenovat vice nez jednu socialni sluzbu. Hlavni roli tedy hral pocit
sobéstacnosti v nyné&jsi situaci, kdy pomoc terénnich pracovnikd staci. A dale faktor
fungujici rodiny, ktera v pfipad€ potreby vSe domluvila a nemusel si tedy senior shanét
informace sam. Prvni respondent vypoveédél, ze uziva sluzbu pomémneé Casto, dvakrat
tydné. A to podobu jednoho roka. Jako jinou socialni sluzbu uvedl predcitatelské sluzby
ajmenoval organizace socialnich sluzeb. Druhy respondent uvedl, ze uziva sluzbu ziidka.
Tedy jednou tydné, a to po dobu dvou let. Mezi dalsi socialni sluzby zaradil odlehcovaci
sluzby a uvedl 1 organizaci Asistence o.p.s. Treti respondent uvedl, Ze sluzbu uziva také
pomeérné Casto a to v horizontu dvou dnt v tydnu. Sluzbu uziva po dobu dvou let a mezi
jiné socialni sluzby zatadil odlehCovaci sluzbu. Jmenoval i domov pro seniory a mimo

jiné uvedl pecovatelskou sluzbu.
Cile bakalaiské prace tedy byly splnény a otazky vedouci k cilim zodpovézeny.

Prinosné bylo zjistit jakym zplsobem ke své situaci seniofi pfistupuji a na koho se

v pripad¢€ potieby obraci.

Tento maly vzorek respondentii by mohl slouzit jako informace pro seniory Zzijici

v podobné situaci ¢i pro socialni pracovniky, ktefi jsou s t€émito lidmi bézné v kontaktu.
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Prostfednictvim komunikace by mohla prob&hnout i mensi edukace ohledné dalSich

socialnich sluzeb.
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8 Prilohy
Priloha ¢. 1 — Pisemny informovany souhlas s provadénim vyzkumu

Priloha €. 2 — Zaznamovy arch pro polostrukturovany rozhovor
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Priloha ¢. 1

Pisemny informovanv souhlas s provadénim vyzkumu

Prohlasuji, ze souhlasim s ucasti na vyse uvedeném vyzkumu. Student’ka mne
informoval/a o podstaté vyzkumu a seznamil/a mne s cili, metodami a postupy, které
budou pfi vyzkumu pouzivany, stejné jako s vyhodami a riziky, které pro mne z G¢asti na
vyzkumu vyplyvaji. Souhlasim s tim, ze vSechny ziskané udaje budou anonymné
zpracovany a pouzity pro ucely vypracovani zavérecné prace studenta/ky.

Meél/a jsem moznost si vSe fadn¢, v klidu a v dostate¢né poskytnutém cCase zvazit. Mél/a
jsem moznost se studenta/ky zeptat na vSe pro mne podstatné a potiebné. Na tyto dotazy
jsem dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd’.

Prohlasuji, ze beru na védomi informace obsazené v tomto informovaném souhlasu a
souhlasim se zpracovanim osobnich a citlivych udaju tcastnika vyzkumu v rozsahu,
zpusobem a za ucelem specifikovanym v tomto informovaném souhlasu.

Tento informovany souhlas je vyhotoven ve dvou stejnopisech, kazdy s platnosti
originalu, z nichz jeden obdrzi ucastnik vyzkumu (nebo zakonny zastupce) a druhy

student/studentka.

Jméno, pfijmeni a podpis t€astnika vyzkumu (zdkonného zéastupce):

V: dne:

Jméno, pfijmeni a podpis studenta/studentky:
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Priloha ¢. 2

Zaznamovyv arch pro polostrukturovany rozhovor

Identifikacni udaje
Vék:
Pohlavi:

Stavajici socialni situace:

1. Jak Casto vyuzivaji seniofi terénni socialni sluzby pro usnadnéni zivotni situace?
a) Popiste kolikrat tydné Vas navstévuje terénni socialni pracovnik.
b) Menil se tento interval po dobu vyuzivani sluzby?

¢) Mate ve svém okoli osobu na kterou se 1ze obratit v piipadé potreby?

2. Jak dlouho vyuzivate terénni socialni sluzby pro usnadnéni zivotni situace?
a) Popiste dobu po kterou terénni socialni sluzby vyuzivate. V fadu mésici/let.

b) Je Vam v ptipadé potieby rodina plné k dispozici?
3. Védél/a byste jeste o jiné socialni sluzbé, kterou mazete vyuzit?

a) Pokuste se uvést alesponl jednu dalsi socialni sluzbu.

b) Pokuste se uvést dalsi socialni sluzbu, kterou mizete ve své situaci vyuzZit.
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Priloha ¢. 3 — Komu vznika narok na prispévek na péci podrobné

Narok na pfispévek na péci ma pii splnéni podminek stanovenych v zakoné ¢. 108/2006

Sb., o socialnich sluzbach:

. osoba ohlagena k trvalému pobytu na tGzemi Ceské republiky dle zvlastniho
pravniho piedpisu, pokud jde o statniho oblana Ceské republiky a jeho rodinny
prislusnik, kterému byla vydana pobytova karta pobytového pfislusnika obana Evropské

unie dle zvlastniho pravniho ptedpisu

. cizinec s trvalym pobytem na tuzemi Ceské republiky dle zvlastniho pravniho
predpisu a jeho rodinny pfislusnik, pokud mu bylo vydano povoleni k dlouhodobému

pobytu na uzemi Ceské republiky dle zvlastnich pravnich piedpist

. cizinec s povolenim k trvalému pobytu a pfiznanym pravnim postavenim jako
dlouhodobé pobyvajiciho rezidenta na tizemi jiného ¢lenského statu Evropské unie. A to
za podminky vydani povoleni k dlouhodobému pobytu v Ceské republice dle zvlastniho

pravniho predpisu.

. cizinec, kterému bylo vydano povoleni k dlouhodobému pobytu v Ceské republice

z ucelu védeckého vyzkumu podle zvlastniho pravniho piedpisu

. osoba s udélenou mezinarodni ochranou dle tohoto zédkona s formou doplitkové

ochrany dle zvlastnich pravnich predpisu

. cizinec s vyzadovanou vysokou kvalifikaci pro vykon zaméstnani s vydanym
povolenim k dlouhodobému pobytu na Gzemi Ceské republiky dle zvlastniho pravniho

predpisu

. cizinec, ktery ma narok dle mezinarodni smlouvy a je pfitom bez trvalého pobytu

na uzemi Ceské republiky

. osoba zaméstnana, samostatné vydélecné ¢inna, osoba s narokem vyplyvajicim z

pouzitelnych zdroju Evropské unie

. osoba, ktera si ponechéava takové postaveni a jeji rodinni pfisluSnici maji dle

predpisu Evropské unie pravo na rovné zachazeni

. cizinec, kterému byla dne zvlastniho pravniho predpisu vydana zaméstnanecka

karta
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. cizinec, ktery je zaméstnan nebo byl zaméstnan v Ceské republice po dobu
nejméné Sesti mésict a nachazi se v evidenci uchazeci o zaméstnani. A to pokud mu bylo
vydano povoleni k dlouhodobému pobytu v Ceské republice dle zvlastniho pravniho

predpisu

. rodinny pfislusnik uvedenych osob s vydanym povolenim k dlouhodobému

pobytu na uzemi Ceské republiky dle zvlastniho pravniho piedpisu

. cizinec s vydanym kratkodobym vizem pro ucel sezonniho zaméstnani nebo

vydanym vizem pro pobyt nad devadesat dnt za uCelem sezoénniho zaméstnani

. cizinec s vydanou kartou vnitropodnikové prevedeného zaméstnance na uzemi
Ceské republiky nebo jiného clenského statu Evropské unie. A je preveden do odstépného

zavodu nebo obchodni korporace na tizemi Ceské republiky.
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