Narodni socialni zprava 2012

Ceska republika

Narodni sociélni zprava (dale jen ,NSZ*) podava ucelenou informaci o tom, jak CR
napliiuje obecné zastfeSujici a dil¢i cile socialni ochrany a socialniho zaclenovani
definované na urovni EU v ramci oteviené metody koordinace (dale jen ,OMKY®).
Zprava popisuje provedend, resp. pfipravovana, opatfeni CR v oblastech (a)
socialniho zaclefiovani a odstrafiovani chudoby, (b) zajistovani pfiméfenych a
udrzitelnych duchodu, a (c) poskytovani dostupné, kvalitni a udrzitelné zdravotni a
dlouhodobé péce. Vzhledem k tomu, zZe podstatna Cast opatieni a politik naplniujicich
cile OMK soucasné pfispiva k naplfiovani evropskych a narodnich cilu chytrého,
udrzitelného a inkluzivniho rdstu v ramci strategie Evropa 2020 a je soucasti
Narodniho programu reforem 2012, NSZ 2012 doplfiuje Narodni program reforem
2012, vfadé bodu na néj odkazuje a podrobnégji rozvadi nékteré oblasti reforem
uvedenych systému socialni ochrany a zdravotni péce. V ramci procesu by navrh
této zpravy konzultovan s relevantnimi partnery zastoupenymi v Resortni koordinacni
skupiné Ministerstva prace a socialnich véci CR (dale jen ,MPSV*)* a v Komisi pro
socialni zaglefiovani?.

1. Ekonomicky a socialni kontext®

Makroekonomicky vyvoj Ceské ekonomiky se v roce 2011 postupné zhorSoval. Rust
HDP se meziro¢né snizil na 1,7 %, pfiCemz ve 2. pololeti jiz klesal. Tento vyvoj mél
priciny vnitini i vnéjSi. Za vyznamny faktor puUsobici uvnitf ekonomiky Ize oznadit
prohlubujici se propad dynamiky spotfeby domacnosti. Vnéjsi pficinou bylo zejména
globalni zpomaleni hospodaiského rustu, které se projevilo v nizSim tempu
zahrani¢ni poptavky po ¢eském zbozi, nebot export byl prioritnim prvkem rlstu
tuzemského HDP. Po velkou vétSinu roku 2011 se snizovaly také investice a jedinym
ristovym faktorem byl — i pfi zminénych problémech - zahrani¢ni obchod (zejména
na trhu s automobily). DoSlo k mirnému zrychleni meziro¢niho ristu spotfebitelskych
cen na 1,9%.

V disledku mirného zlepSeni situace na trhu prace a realizace legislativnich Gprav
pfijatych od ledna 2011 bylo vroce 2011 dosazeno finan€nich Uspor zejména u
podpor v nezaméstnanosti (snizeni vydaji o 22,5 %) a u nékterych nepojistnych

! Resortni koordinaéni skupina Ministerstva prace a socialnich véci CR je pracovnim organem Vyboru pro Evropskou unii, ktery
je na zékladé usneseni vliady CR &. 427 z 28. 4. 2003 hlavnim pracovnim koordinaénim organem statni spravy CR viigi EU.

* Komise pro socialni zaélefiovani je stalym poradnim, iniciativnim a koordinaénim organem ministra prace a socialnich véci v
oblasti socialni politiky se zaméfenim na socialni za¢lefiovani, boj proti chudobé a socialnimu vylouc¢eni.

? V sougasné dobé existuje na mezinarodni Urovni fada pfistupld k méFfeni a monitorovani chudoby a jednotlivé vysledky
takovych méFeni se mohou lisit. Hodnoceni vyvoje chudoby v CR v kapitole 1. Ekonomicky a sociélni kontext Narodni socialni
zpravy 2012 vychazi z indikatoru ,mira ohrozeni chudobou®, ktery je mezinarodné srovnatelnym ukazatelem odsouhlasenym
Evropskou komisi a Eurostatem. Eurostat Upravu definice miry ohrozeni chudobou v sou¢asné dobé nepfipravuje. Podle
hodnot souhrnného indikatoru redukce chudoby a sociadlniho zaélefiovani (tvofen indikatory — mira ohrozeni chudobou,
materialni deprivace a podet osob Zijicich v domécnostech s velmi nizkou pracovni intenzitou) CR v roce 2010 vykazovala
nejlepsi vysledek (14,4 %) z celé EU (prumér EU-27 ¢inil 23,5 %).



davkovych systému (snizeni vydaji u davek statni socialni podpory o 11,7%, u
pFispévku na péci o 7,7%). Davky duchodového pojisténi i nepojistné davky FeSici
socialni situaci domacnosti s nizkymi pfijmy nachazejicich se v hmotné nouzi
meziroCné naopak vzrostly z hlediska poctu pfijemcl i vydaju. Vydaje na davky
dlchodového pojisténi se zvySily o 5,6 % v souvislosti s uskute€nénou valorizaci
ddchodu od 1. 1.2011 a v dusledku zvySeni poc¢tu dichodcl. Narast vydaju na
davky pomoci v hmotné nouzi o 28,4 % byl ovlivnén zejména ristem nakladl na
bydleni v kombinaci s méné pfiznivou pfijmovou situaci domacnosti a legislativnimi
zménami ve statni socialni podpore.

&lenskych statli. Celkovou miru chudoby v CR vyznamné ovliviiuji socialni transfery.
Bez duchodl a ostatnich socialnich transferd by v roce 2010 Zilo pod hranici
ohrozeni chudobou 37,2% osob (socialni transfery snizily miru chudoby o 28,2 p.b.,
coz sveédcCi o jejich efektivité). Oficialni informace o mife ohroZeni chudobou za rok
2011 budou k dispozici v druhé poloviné roku 2012 (do téchto udaji uz budou
promitnuty dopady ekonomické krize v plném rozsahu) a lze ocekavat zhorSeni
dosavadni situace. Podle pfedb&znych udaja CSU vzrostla mira ohroZeni chudobou
zarok 2011 na 9,7%.

2. Pokrok v dosahovani spole¢nych cilti v ramci oteviené metody
koordinace

V roce 2011 byla pfipravena a schvalena reforma dichodového systému, systému
zameéstnanosti a socialni ochrany (Socialni reforma |.), reforma systému zdravotni
péce, jakoz i reformy dalSich systém(. Reformami vlada usiluje o zlep$eni fungovani
a efektivnosti systémua oblasti socialni ochrany a zaméstnanosti. Jejich cilem je
zjednodus$eni systému, zvySeni ucinnosti socialnich transfert a lepSi zacileni pomoci
tém osobam, které ji skute€né potrebuiji, jakoz i zefektivnéni institucionalniho ramce
téchto systému. Ve snaze o zajisténi finanéni udrzitelnosti téchto systému pfi
zachovani potfebné socialni soudrznosti ve spoleCnosti pfijata opatfeni souCasné
pfispivaji k usili vlady reformovat a stabilizovat vefejné finance ve stfednédobém
horizontu tak, aby v roce 2016 bylo mozné dosahnout vyrovnaného rozpoctu. S timto
cilem byly identifikovany hlavni vyzvy a priority CR pfi sledovani spoleénych cil
OMK v letech 2011 a 2012.

Socialni zadlefiovani a odstrafiovani chudoby:

- ZvysSovat uplatnitelnost osob socialné vylou€enych a osob ohroZzenych
socialnim vylou€enim na trhu prace prostfednictvim vysSiho propojeni socialni
ochrany s politikou zaméstnanosti, zvySenim motivace jednotlivce v tizivé
socialni situaci zlepS$it si sam svUj socialni status zejména vstupem na trh
prace;

- aktivizovat skupiny ob¢anu vylou€enych z trhu prace, omezit rozsah nelegalni
prace, rozsifit a zefektivnit nastroje aktivni politiky zaméstnanosti, rozsifit
moznosti zprostfedkovani zaméstnani a zvySovat kvalifikace zaméstnanych a



nezameéstnanych v souladu s potfebami trhu prace, mj. i cestou zmén v
pFipravé na povolani a realizaci programu celozivotniho u€eni a vzdélavani;
zkvalitnit a zefektivnit systém davkové pomoci cestou snizeni poctu
existujicich davek, zjednodusSeni kritérii pro narok na davky a zpUsobu jejich
vyplaceni, lepSim zacilenim a adresnosti davek, snizenim poctu posudkovych
schémat a vyuzivanim modernich a mezinarodné uznavanych pfistupl
hodnoceni zdravotniho stavu;

podporovat za ucelem socialniho zaclefiovani nebo prevence socialniho
vylou€eni osob pfistup ke kliCovym sluzbam socialniho charakteru, jako jsou
socialni sluzby a sluzby pro rodiny a déti, komunitni aktivity a dalSi navazujici
aktivity; tam, kde je to mozné, davat pFednost socialnim sluzbam
poskytovanym v pfirozeném prostfedi jejich uzivatelq;

realizovat opatfeni ke zkvalitnéni systému pécCe o ohrozené déti; zvySovat
ddraz na feSeni uzemniho rozméru socialniho vylou€eni v ramci strukturalné
nedostate¢né rozvinutych regiond; vSechny tyto snahy maiji vést k podpore
distojného zivota €lovéka v jeho pfirozeném prostredi.

Duchody:

Prispét k fiskalni udrzitelnosti a posilit dlouhodobé;jsi stabilitu didchodového
systému;

rozloZit spravedlivéji mezigeneracni bfemeno v Case;

posilit princip zasluhovosti v oblasti dichodového systému;

zaijistit diverzifikaci pfijm0 ve stafi prostfednictvim vicepilifového dichodového
systému;

zajistit ochranu pfed chudobou ve stafi.

Zdravotni a dlouhodoba péce:

Zefektivnit systém verejného zdravotniho pojistént;

zlepSit organizaci, strukturu a kvalitu poskytované zdravotni pécCe se
specialnim zaméfenim na akutni l0Zkova zafizeni a ve vazbé na zlepSeni
systému vzdélavani a rozvoje lidskych zdroju ve zdravotnictvi;

podporovat e-Health a informacni technologie;

noveé nastavit systém zdravotné-socialni péce.

3. Snizovani chudoby a socialniho vylouceni

CR si stanovila za narodni cil redukce chudoby a socidlniho vyloudeni ,udrzeni
hranice poctu osob ohrozenych chudobou, materialni deprivaci nebo Zijicich
v domécnostech bez zaméstnané osoby do roku 2020 oproti roku 2008. CR
soucCasné vyvine usili vedouci ke snizeni pocCtu osob ohroZzenych chudobou,
materif/ni deprivaci nebo Zijicich v domacnostech bez zaméstnané osoby o 30.000
osob”.

Zakladem pro narodni cil snizovani chudoby a socialniho vylou€eni je souhrnny
ukazatel vytvofeny na zakladé tfi dil¢ich ukazatelu:

*Viz NPR 2012, s. 45.



(1) pfijmova chudoba (ohrozeni chudobou);

(2)  materialni deprivace;

(3) pocCet a podil osob vevéku 0-59 let, které Ziji v domacnostech bez
zameéstnané osoby nebo s velmi nizkou pracovni intenzitou.

PInéni narodniho cile je ovlivnéno schopnosti CR rychle se zotavit z krize, vyvojem
ekonomiky, situaci na trhu prace a demografickym vyvojem. Za rok 2010 se zvysil
podil populace ohroZené chudobou nebo socialnim vylou¢enim o 0,4 p.b. na 14,4 %,
coz bylo cca 1 495 tis. osob. Podil populace ohrozené chudobou nebo socialnim

primér EU-27 &inil 23,5 %).

Zachovani stejného poctu osob ohroZzenych chudobou nebo socialnim vylouc¢enim
v roce 2020 na urovni 1 566 tis. osob z roku 2008 pfi pfedpokladaném rastu poctu
obyvatel znamena sniZeni podilu téchto osob na celkovém poctu obyvatel z 15,3 %
na 14,7 %. Pro snizeni po¢tu osob ohroZenych chudobou nebo socialnim vylou¢enim
0 30 000 osob by bylo potfebné sniZeni podilu téchto osob na celkovém poctu
obyvatel z 15,3 % na 14,4 %.

Z predbéznych vysledka EU-SILC 2011, které odrazi situaci domacnosti v roce 2010
a na jare 2011, vyplyva, Ze se mira ohrozeni pfijmovou chudobou oproti
predchazejicimu roku zvysila. Pfijmovou chudobou bylo v CR podle pfedb&znych
udaji ohrozeno 1 008 tis. osob (tj. 9,7 % vSech osob), tedy o 71 tis. vice nez pred
rokem. Chudobou pak byly ohroZeny ¢astéji zeny (10,4 % vSech Zen) nez muzi (8,9
% v8ech muzl). Nejvice byly chudobou ohrozeny osoby v neuplnych rodinach (34,7
% osob) a zejména v domacnostech nezaméstnanych (45,7 % osob), kde jejich
poCet vzrostl o vice nez 5 procentnich bodl nasledkem zvySeni dlouhodobé
nezaméstnanosti. Obrat v pfedchozim trendu snizovani této miry nastal jiz v roce
2010 duasledkem zpomaleni rustu pfijmd domacnosti pocinaje rokem 2009 v
souvislosti s dopady svétové financni krize. Mira materialni deprivace v celé populaci
zustala podle pfedbéznych vysledkd v roce 2011 zhruba na stejné urovni jako v
pfedchazejicim roce Setfeni, a to 6,1 % stim, Ze se objevuji vétsi vykyvy jeji
koncentrace v ramci celkové populace.

Predpokladem k tomu, aby byl hlavni stanoveny cil CR v oblasti chudoby v roce 2020
naplnén, je hospodarsky rlst, realizace reforem a zejména plnéni cili v oblasti
zaméstnanosti. Reformni opatieni v oblasti zaméstnanosti a socialnich véci maiji m;.
za ukol také lépe propojit systém socialni ochrany s politikou zaméstnanosti, coz je
v souladu s hlavnimi principy konceptu aktivnino zaclenovani. Na zakladé této
vzajemné vazby mezi obéma oblastmi jsou v dalSich ¢astech této kapitoly rozdélena
jednotliva hlavni opatteni® tak, aby korespondovala s pilifi tohoto konceptu.

* Uvedena opatfeni byla schvalena v ramci téchto zakonu:

- zakon ¢&. 364/2011 Sb., kterym se méni nékteré zakony v souvislosti s Uspornymi opatfenimi v plsobnosti Ministerstva
prace a socialnich véci;

- zakon ¢. 365/2011 Sb., kterym se méni zakon ¢&. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozdéjsich predpist, a dalsi
souvisejici zakony;

- zakon ¢. 366/2011 Sb., kterym se méni zakon ¢&. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi, ve znéni pozdéjsich predpisu,
zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist, zakon €. 117/1995 Sb., o statni socialni
podpore, ve znéni pozdéjSich predpist, a dalsi souvisejici zakony;

- zakon ¢&. 329/2011 Sb., o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim a o zméné souvisejicich zakonu;

- zakon ¢. 367/2011 Sb., kterym se méni zakon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjsich predpisu, a dalsi

souvisejici zakony.



Vyznamnou roli v socialnim zaclenovani hraje Evropsky socialni fond, ktery kromé
oblasti zaméstnanosti napomaha také socialni integraci osob a podpofe rovnych
pfilezitosti se zaméfenim na rozvoj trhu prace a lidskych zdroja. Jeho prostfednictvim
je podporovan rozvoj socialnich sluzeb a dalSich nastroju, které vedou k socialnimu
zacClenovani a k prevenci socialniho vylou€eni, jako je napfiklad transformace
pobytovych socialnich sluzeb, zvySovani kvality a dostupnosti socialnich sluzeb,
vzdélavaci programy, kurzy nebo odborné vzdélavani pro osoby ohrozené chudobou
a socialnim vyloucenim.

Vroce 2012 MPSV zpracovalo Dlouhodobou vizi resortu v oblasti socialniho
zaclenovani. Vize analyzuje stavajici situaci v oblastech ovliviiujicich procesy
socialniho zaclefiovani, vytyCuje hlavni priority v boji proti chudobé a socialnimu
vylou€eni a nastinuje sméfovani takovych politik, které by mély vést k naplnéni
narodniho cile snizovani chudoby a posileni spoledenské soudrznosti v CR. Vize
bude vychodiskem pro Strategii socialniho zaclefovani az do roku 2020.

3.1 Opatieni na rozvoj aktivniho zaélenovani znevyhodnénych skupin

V zafi roku 2011 vlada CR schvalila Strategii boje proti socialnimu vylouéeni na
roky 2011 — 2015. Strategie obsahuje vice nez stovku konkrétnich opatfeni, ktera
jsou zaméfena predevSim na podporu zameéstnanosti, zapojeni socialné
znevyhodnénych déti do hlavniho vzdélavaciho proudu, prevenci rozpadu rodiny a
odebirani déti do ustavni péce Ci bezpeénost uvniti a v okoli socialné vylou€enych
lokalit. Opatfeni fesi jak situaci obyvatel v socialné vylou¢enych lokalitach, tak situaci
uzemi, na kterém se socialné vylou€ena lokalita nachazi.

V listopadu 2011 byla Parlamentem CR schvalena novela zéakon o pomoci v
hmotné nouzi. U&elem nové pravni upravy je vedle prevedeni rozhodovani o
davkach pomoci v hmotné nouzi z obci na Ufad prace CR predevsim lep$i cileni
pomoci tém osobam, které ji skuteCné potrebuji, zpfisnéni podminek pro osoby, které
se védomé vyhybaji praci, zvySeni motivace osob v hmotné nouzi zmeénit svoiji
nepfiznivou situaci, rozvoj jejich socialnich a pracovnich navyka pro pfechod na trh
prace a k hledani zaméstnani,® ale také napfiklad vy$&i pomoc rodindm s détmi
Uhradou nakladl na vzdélavani, zajmovou c¢innost a socialné pravni ochranu
prostfednictvim mimoradné okamzité pomoci.

Organizovani vefejné sluzby’, napoméahajici k za¢lenéni zejména osob dlouhodobé
nezaméstnanych a vylougenych z trhu prace®, bylo prevedeno z obci na Ufad prace
CR. Smyslem zmény je jednoduss$i pfistup osob v hmotné nouzi k vefejné sluzbé,
zvySeni jeji dostupnosti a rozSifeni oblasti vykonu. Pokud uchaze¢ o zaméstnani,
ktery je v evidenci veden déle nez dva mésice, odmitne bez vazného divodu

vykonavat tuto sluzbu v rozsahu az do 20 hodin tydné, bude z evidence vyfazen.

®Viz NPR 2012, s. 46 a 52.

’ Co se tyka motivace tak jsme si védomi toho, Ze vefejna sluzba jako nastroj prace s klientem je vhodna pouze pro klienty,
ktefi doposud zcela nerezignovali na feSeni své situace. Motivaci, kterou nabizime je pfedevSim prostupnost systému vefejné
sluzby. Uchaze¢ o zaméstnani, ktery uspésSné absolvuje vykon vefejné sluzby, zvySuje své moznosti nalezeni zaméstnani.
Uspésnym uchazeéim bude nabizeno dotované pracovni misto v ramci nastrojd aktivni politiky zaméstnanosti. Smyslem
vefejné sluzby neni a nikdy nebylo zajisténi ,levné pracovni sily“. Jeho uUCelem je zapojit nezaméstnané do Zivota obci a
komunit, v pfipadé nékterych umoznit jim zachovani ¢i obnoveni pracovnich navyku.

® Viz NPR 2012, s. 48 a 50.



V listopadu 2011 byla Parlamentem CR schvéalena rovnéz novela zékona o
zaméstnanosti, kter4d obsahuje zmény v oblastech zafazovani a vedeni evidence
uchazec€l o zaméstnani, podpory v nezameéstnanosti ¢i rekvalifikace atd. V roce 2012
budou pokraCovat prace na tvorbé nové koncepce zaméstnanosti zaméfené na
zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim a cizincld, stejné tak jako na
intenzivnéjSi a pruzné&jsi vyuzivani nastroja aktivni politiky zaméstnanosti.

Pokud jde o zaméstnanost mladeze, hlavni problém pfedstavuji absolventi Skol bez
pracovni praxe a nesoulad mezi kvalifikacemi mladych osob a potfebami trhu prace.
Mladi lidé do 25 let a absolventi bez praxe jsou identifikovani jako znevyhodnéna
skupina na trhu prace, a je jim vramci aktivni politiky zaméstnanosti vénovana
zvySena pozornost. Zdkon o zaméstnanosti po své posledni novele umoznuje zaradit
osoby pfipravujici se na budouci povolani do evidence uchazeCu o zaméstnani,
zaroven podporuje ziskavani odborné praxe studenta jesté pfi studiu, a tim zvySuje
jeho zaméstnatelnost. VysSi flexibilitu trhu prace v oblasti ziskavani kvalifikace zajisti
rovnéz nastroj zvolené rekvalifikace, kdy je uchazeli Ci zgjemci o zaméstnani
umoznéno zvolit si rekvalifikaéni zafizeni a rekvalifikaéni kurz dle vlastnich
kompetenci a moznosti pracovniho uplatnéni. Kratkodobé praxe béhem a po
ukonceni studia jsou podporovany napf. vramci projektu Staze ve firmach —
vzdélavani praxi - pfipravovany Kk realizaci prostfednictvim nové zfizené instituce —
Fondu dalSiho vzdélavani. Reformou prochazi rovnéz systém vzdélavani, s cilem
zlepSit soulad mezi nabizenymi obory a poptavkou na trhu prace. V ramci
poradenstvi jsou mladi lidé orientovani na vzdélani v oborech zadanych trhem.®

Pozornost je také vénovana opatfenim zaméfenym na zvySovani zameéstnanosti
starSich osob (pfedevSim nad 55 let). Opatfeni jsou obsazena v Narodnim
programu pfipravy na starnuti na obdobi let 2008 — 2012 a v soucasné dobé
pfipravovaném novém Narodnim programu na obdobi let 2013 - 2017.
Znevyhodnéni této skupiny uchazeCl o zaméstnani jsou vyrovnavana takeé
prostfednictvim nastroju aktivni politiky zaméstnanosti a projektl Evropského
socialniho fondu ke zvySeni jejich adaptability, kvalifikace, dovednosti a takto i
zaméstnatelnosti pfi za¢lefiovani na trh prace *°.

Na podporu zaméstnanosti zen, zejména po skonceni jejich matefské a rodi¢ovské
dovolené, byla pfijata opatfeni (i v oblasti davkové) umoznujici udrzeni kontaktu se
zaméstnanim v dobé pécCe o dité a postupny navrat nebo vstup na trh prace
s ohledem na jejich strategii pfi sladéni profesniho, rodinného a osobniho zZivota. Za
ucCelem zvySeni a zajisténi dostateCné nabidky pfedskolni péce a podpory rozvoje
spektra poskytovatell sluzeb péce o déti je pfipravovana nova pravni Uprava tykajici
se sluzeb péce o déti alternativniho typu’. Jde o dopliikovou formu vedle sité
vefejnych sluzeb péCe o déti. Prfipravuji se rovnéz prorodinna danova opatieni
v podobé dariové uznatelnosti nakladd pro zaméstnavatele, ktefi zajiStuji svym
zaméstnanclm péci o jejich déti a v podobé slevy na dani z pfijma pro rodice, ktefi
z diivodu navratu nebo vstupu na trh prace hradi sluzbu péce o své dité.*?

°Viz NPR 2012, s. 11 — 12, s. 44, s. 48 — 51.

1% Viz NPR, kapitola I11.2.2:. a 111.2.3.
™ Viz NPR 2012, s. 44 - 50.
2 \/iz NPR 2012, s. 52.



V ramci inkluzivniho vzdélavani, které je kliCovym prvkem k podpofe socialniho
zaclefiovani a boje proti chudobé a které je zaloZzeno na rovném pfistupu k pravu na
vzdélani (zakotveném ve Skolském zakoné €. 561/2004 Sb., ve znéni pozdéjSich
pfedpisi o predsSkolnim, zakladnim, stfednim a vyS$§im odborném a jiném
vzdélavani), snaze o zvySeni uCasti na trhu prace a snizeni strukturalni
nezaméstnanosti, je kladen duraz na fadné pInéni povinné Skolni dochazky.
Inkluzivni vzdélavani nabyva kliCového vyznamu zejména v socialné vyloucenych
lokalitach. Do konce roku 2013 dojde k vytvofeni systému podpory ucasti déti ze
socioekonomicky znevyhodnéného prostfedi v pfedskolnim vzdélavani a vychové
tak, aby byl zvySen podil téchto déti na pfedSkolnim vzdélavani (pfiprava téchto déti
na Skolni dochazku, resp. umoznéni jim zapojit se do bézné Skolni dochazky, a
pozdsji pak i Iépe do soukromého i profesniho Zivota).™

V oblasti legislativnich uprav smérem k inkluzivnimu vzdélavani doSlo v tomto roce
k vyraznému pokroku. Byly novelizovany soubory norem, které meély podpofit
inkluzivni opatfeni ve $kolském systému CR (zejména novela vyhlasky &. 72 a &.
73/2005 Sb.), pficemz vzdélavaci programy v oblasti zakladniho vzdélavani se
mohou adaptovat na skute¢né individualni potfeby déti, zaki a studentl se
specialnimi vzdélavacimi potfebami. V tomto ohledu maji legislativni Gpravy za cil
zkvalitnit poskytovanou poradenskou péci o znevyhodnéné a postizené Zaky a jim
poskytované vzdélavani. DalSim smyslem téchto opatfeni je snizZit polty ve
specialnich Skolach a vzdélavacich programech, kam je jejich zafazeni dle vykonu
Evropského soudu pro lidska prava neopodstatnéné.

Vyhlaska ¢€. 147/2011 Sb., ktera ménila vyhlasku &. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti,
zaku a studentl se specialnimi vzdélavacimi potfebami, vyloudila v novém znéni § 3
odst. 5 moznost vzdélavani Zaka bez zdravotniho postizeni ve tfidé s zZaky se
zdravotnim postizenim (s vyhradou kratkodobého a vyjimeCného pobytu ve
specifickych pfipadech). Tato novela zaroven jednoznacné vyloucila moznost Zaka
bez zdravotniho postizeni se vzdélavat podle vzdélavaciho programu pro vzdélavani
Zaku se zdravotnim postizenim (§ 3 odst. 4, této vyhlasky).

Platnost pisemného doporuceni Skolského poradenského zafizeni je nové stanovena
v § 1 vyhlasky €. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a
Skolskych zafizenim, ve znéni vyhlasky ¢. 116/2011 Sb., pouze na jeden rok.

Pokud jde o socidlni zaglefiovani osob se zdravotnim postizenim, CR kontinualné
usiluje o podporu plnohodnotného Zivota osob se zdravotnim postizenim, jehoz
soucasti je zaméstnani, vzdélani a maximalni socialni zaclenéni. V roce 2012 bude
vladé predlozena pravni Uprava o koordinované rehabilitaci osob se zdravotnim
postizenim, kterd ma pfispét ke sjednoceni systému koordinace a poskytovani
rehabilitace t&mto osobam.**

B Viz NPR 2012, s. 52.
" Viz NPR 2012, s. 53.



Problematikou socialniho zaclenovani Romu se zabyva Koncepce romské
integrace na obdobi 2010 — 2013, jejimz hlavnim cilem je dosaZeni bezkonfliktniho
souziti prislusnika romskych komunit s ostatni spoleénosti'>. Dokument obsahuje
opatfeni sméfujici k vyrovnani Sanci a vstupnich znevyhodnéni Romd, které jim brani
plnohodnotné participovat na kulturnim, spoleCenském, ekonomickém a politickém
Zivoté vétSinové spolecnosti. Jsou plnéna opatfeni z vySe uvedené Strategie boje
proti socialnimu vylou€eni na roky 2011 — 2015. Strategie Siroce reaguje zejména na
mistni rozmér socialniho vylouceni, tj. problematiku socialné vylou€enych lokalit. Jeji
predkladatel, Agentura pro socialni zaclenovani v romskych lokalitach, navazuje
lokalni partnerstvi se zéstupci samospravy, statni spravy, neziskového sektoru a
dalSich aktérli, ktefi jsou nebo mohou byt angazovani v procesu socialniho
zacClefiovani v obci. V mnoha oblastech socialniho zaclefiovani v socialné
vylou€enych lokalitach dlouhodobé efektivné pulsobi také nestatni neziskové
organizace. Komplementarné ke specifickym nastrojdm socialniho zaclefiovani
napomaha zaclenéni socialné vylou¢enych Romul a ostatnich ohrozenych skupin
také pruznéjsi pracovni pravo, efektivnéjSi systém socialnich transferti, zvySovani
finan¢ni gramotnosti a inkluzivni vzdélavani.

Za ucCelem podpory zaméstnanosti v socialné vylou€enych lokalitach a zlepSeni
vyuziti lidského kapitalu bude provedeno analytické vyhodnoceni ucinnosti aktualni
aktivni politiky zaméstnanosti. Na zakladé této studie bude zpracovan koncepcni
dokument MPSV ,,Strategie zaméstnanosti“, ktery jiz bude obsahovat konkrétni
opatFeni, jejich obsahové zaméreni a plan realizace™®.

V oblasti reformy systému péce o ohrozené déti se pfipravuje sjednoceni fidici
struktury a financovani, vytvoreni jednotné sité sluzeb pro praci s rodinami a détmi,
komplexniho systému nahradni rodinné péce, jednotného informacniho systému
v oblasti ochrany prav déti a k dalSi opatfeni, ktera povedou k zajisténi ochrany prav
déti v CR a omezeni umistovani déti do ustavni péée.’” Dal§i pozornost bude
vénovana détské chudobé v€etné mezigeneracniho pfenosu chudoby.

V poloving roku 2011 byla schvalena Koncepce bydleni CR do roku 2020. V
navaznosti na tuto koncepci bude v roce 2012 pfipravena analyza a revize socialnich
davek v oblasti bydleni a analyza mozného prevodu finan¢nich prostfedk uréenych
na pfispévek a doplatek na bydleni spolu se zakotvenim kompetence obci v
otazkach bydleni, ktera bude predloZzena vladé. V navaznosti na to bude pfipraven
navrh komplexniho FeSeni socialniho bydleni s vyuzitim institutu tzv. bytové nouze.®

' Jako diléi cile definuje koncepce Sest priorit, na néZ jsou navazana odpovidajici opatfent:

- vytvoreni tolerantniho prostfedi bez predsudkl, v némz neni pfisluSnost ke skupiné vymezené rasou, barvou pleti,
narodnosti, jazykem &i pfisluSnosti k narodu divodem k odliSnému posuzovani jednotlivce a zachazeni s nim;
odstranéni vnéjSich prekazek, které brani zaclenéni pfislusnikl romskych komunit do spole¢nosti, tedy predevsim
odstranéni vSech forem diskriminace jednotlivcl i celych skupin vymezenych rasou, barvou pleti, narodnosti, jazykem,
pfisluSnosti k narodu ¢i etnické skuping;
pomoc pfi odstrafiovani vnitfnich prekazek, které brani zaclenéni prislusnik romskych komunit do spole¢nosti, tedy
pfedevsim odstranéni handicapu ve vzdélani a kvalifikaci;
zlepSeni socialni Urovné pfislusnikl romskych komunit, tedy pfedevS§im sniZeni jejich nezaméstnanosti, zlepSeni
bytové situace a nasledné situace zdravotni,
pfedchazeni socialnimu vylou¢eni v romskych komunitach a odstrariovani jeho disledku;
rozvoj a v€lenéni romské kultury a jazyka do vétSinové kultury c¢eské spole€nosti; zajiSténi bezpecnosti prislusnikl
romskych komunit.

'®Viz NPR 2012, s. 54.

7 iz NPR 2012, s. 55.
8 \/iz NPR 2012, s. 55.



Ten definuje socialni situaci, resp. udalosti ve spojeni s neuspokojenou bytovou
potfebou[1]. SouCasné vznika koncepce feSeni bezdomovectvi, ktera se zaméri na
komplexni fedeni situace osob ohroZenych extrémnim socialnim vylou¢enim.*

Dalsi dulezitou oblasti prevence socialniho vylouceni je téma finan€éni gramotnosti,
opatfeni proti pfedluzeni, ke zmirnéni neumérného navySovani dluhu a ke snizeni
exekutorskych pravomoci.?®> EAPN?! spolu s poéetnymi nevladnimi organizacemi,
ufadem vefejného ochrance prav, médii a daldimi institucemi dosahla legislativnich
uprav k ochrané jednotlivcu i rodin, které se ocitaji v dluhové pasti.

3.2 Zmény v oblasti socialnich davek?®

Zmény v oblasti socialnich davek od 1. ledna 2012 byly vedeny snahou mit
k dispozici — diky zvySeni efektivity — dostatek prostfedkd pro vyplatu davek osobam,
které je skuteCné potfebuji, primarné cestou snizeni nakladd na administraci
systému. Nastrojem k dosazZeni téchto cild jsou zavedeni jednotného vyplatniho
mista davek, snizeni pocltu vyplacenych davek jejich agregaci do vétSich celku,
zavedeni efektivniho hodnoceni pfijmi Zadateld o davky, vyplaceni davek
prostfednictvim elektronického platebniho prostredku.

Zmény u rodi€ovského prispévku spocivaji v moznosti rodi€u flexibilné ménit jeho
vySi a délku pobirani s ohledem na aktualni socialni situaci rodiny, dokud neni
vyéerpana cilova éastka (220 000 K&) nebo dité nedosahne &tyf let véku. Sance
rodiCe malého ditéte sladit profesni kariéru s rodinnym Zivotem se zvySuje také
zruSenim omezeni naroku na rodiCovsky pfispévek dobou pobytu v zafizeni péCe o
déti pro déti starsi dvou let.

Poskytovani penézitych davek ur€enych ke zmirnéni socialnich dusledkd zdravotniho
postizeni a podpofe socialniho zaclenovani upravuje novy zakon o poskytovani
davek osobam se zdravotnim postizenim, ktery vstoupil v ucinnost v lednu 2012.
Zakon snizil pocet existujicich davek na dvé zakladni (pfispévek na mobilitu a
pfispévek na zvlastni pomucku) a rozhodovani o nich své&fil Ufadu prace CR. Tim
pfispél k lepSimu zacileni davkové pomoci a zvySeni komfortu pro uzivatele
davkového systému.

Od ledna 2012 byly realizovany zmény v prispévku na péci, a to zvySeni mésicni
davky z 5000 na 6 000 K& pro osoby ve véku 1 -18 let ve stupni zavislosti II,
umoznéni zvysSeni pfispévku az o 2 000 K& mésicné, jestlize pfijemcem je bud rodi¢
nezaopatfeného ditéte i nezaopatfené dité a pfijem rodiny (spole¢né posuzovanych
osob) nepfevySuje 2,0 nasobek Zivotniho minima.

DoSlo také ke zmé&nam ve zplsobu posuzovani nepfiznivého zdravotniho stavu
pfi stanoveni stupné zavislosti pro ucely pfiznani pfispévku na péci. Nové posudkovi
lékafi hodnoti jen 10 ucelenych oblasti kazdodenniho ZzZivota. Pro zdravotné

¥ vViz NPR 2012, s. 55.

2% iz NPR 2012, s.54, kapitola 111.2.3.

! EAPN - European Anti-Poverty Network
2 \/iz NPR 2012, kapitola 111.2.3.



postizené to znamena objektivnéjSi a spravedlivéjSi posuzovani jejich zdravotniho
stavu.

Zaroven se tak vylou€i cinnosti posuzované duplicitné, coz vede ke sniZzeni
administrativni zatéze posuzovanych osob. Socialni pfiplatek od 1. ledna 2011
nalezel rodindm se zdravotné postizenym Cclenem, ktery byl souvislosti s vySe
uvedenymi zménami davek pro osoby se zdravotnim postizenim zruSen. V oblasti
davek na bydleni bylo pfijato Casové omezeni vyplaty pfispévku na bydleni a
doplatku na bydleni na 84 mésicu v poslednich 10 kalendarnich letech. Opatifeni ma
zmirnit riziko upadnuti osob do socialni pasti a ztraty motivace k nalezeni vlastniho
bydleni.

K 1. lednu 2012 se zvySily €astky zivotniho minima (tzn. i hranice narokd na
pfijmové testované davky) a existenéniho minima, a to shodné o 9 %. NavySeni
pokrylo oekavany dopad navySeni DPH.

Pokud jde o zjednodu$eni a sjednoceni administrativy zaméstnanosti a socialni
ochrany, ke dni 1. dubna 2011 nabyl u€innost zakon &. 73/2011 Sb., kterym byl
zfizen Urad prace CR se 14 krajskymi pobo¢kami a 423 kontaktnimi pracovisti.*®
Timto zakonem byla sjednocena dosavadni struktura vefejnych sluzeb
zaméstnanosti (77 okresnich ufadd prace). Od 1. ledna 2012 se kompetence Ufadu
prace CR rozsifila kromé vyplaty davek statni socialni podpory také na vyplatu davek
pro osoby se zdravotnim postizenim, pfispévku na péci a davek pomoci v hmotné
nouzi®*. Sougasti socialni reformy je také zavedeni tzv. ,Karty socialnich systéma®,
prostfednictvim které budou vyplaceny socialni davky .

3.3 Zmény v oblasti socialnich sluzeb

Vlada pfipravuje rozsahlejsi novelu zakona o socialnich sluzbach a navrh zédkona
o socialnich pracovnicich. Pokraduje tak reforma zaméfena na podporu
dostupnosti socialnich sluzeb prostfednictvim efektivniho a transparentniho prostredi
fizeni, distribuce a monitoringu finanénich prostiedkl z vefejnych rozpoctld do
socialnich sluzeb®.

4. Primérené a udrzitelné dichody

4.1 Duchodova reforma?’

V oblasti reformy dichodového systému byla v roce 2011 schvalena fada reformnich
opatfeni, ktera jsou postupné implementovana.

2 Viz NPR 2012, s. 46.
2 \iz NPR 2012, s. 46 a 52.
%% Viz NPR 2012, s. 53.
% viz NPR 2012, s. 53 — 54.
% Viz NPR 2012, s. 28.
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Tzv. mala duchodova reforma je soubor parametrickych zmén, které upravily statni
pribézné financovany pilif dichodového systému. Tato reforma mirné posilila
zasluhovost penzijniho systému.

V reakci na rozhodnuti Ustavniho soudu byl upraven nahradovy pomér nizko a
vysoko pfijmovych uc€astnikl systému stanovenim novych reduk&nich hranic pfi
vypoctu duchodu se vyméfovaci zdklad nové redukuje takto: do 44 % pramérné
mzdy se zapocitava 100 %, od této vySe do 400 % primeérné mzdy potom 26 %, nad
tuto hranici se jiz pfijem nezohledriuje, pfi€emz pfechod k tomuto cilovému stavu je
rozlozen do 5letého pfechodného obdobi. V disledku téchto uprav je novy vypocet
dichodu niz8i pro cca 80 % Zadatell o starobni dichod, jejichZz dichody jsou az o
3% nizSi oproti dfive platné pravni upravé. Reforma dale zakotvila dalSi postupné
zvySovani duchodového véku a jeho rychlejsi sjednoceni pro vSechny pojisténce
(v nasledujicich letech poroste dlchodovy vék tempem 2 mésice ro¢né, u Zen
pfechodné o 6 mésicu ro¢né, pfitom neni stanoven termin ukon&eni zvySovani.).
Pfipadny zasah do tohoto mechanismu je mozny v budoucnu na zakladé novych
projekci demografického vyvoje. Zaroven byla upravena pravidla zvySovani dichodu,
kdy nové o vySi zvySeni dichodld nerozhoduje vlada, ale je pfesné specifikovano
v zakoné. Tato opatfeni zajisti vétsSi dlouhodobou finanéni udrzitelnost systému.

Tzv. velka dichodova reforma, jejiz fakticky start zacne vroce 2013, by méla
predevSim vice diverzifikovat zdroje financovani duchodld (mezi kapitalovou a
pribéznou slozku) a tim zajistit posileni stability dichodového systému v budoucnu.
Podstatou reformy je predevsim vznik systému dichodového spofeni zalozeného na
dobrovolném rozhodnuti jednotlivce o pfevodu Casti stavajiciho pojistného (3 p.b.)
na individualni ucty u soukromych penzijnich spolecnosti pfi dodateCcném navySeni
tohoto odvodu o 2 p.b., a o transformaci systému penzijniho pfipojisténi se statnim
pfispévkem na doplikové penzijni spofeni. Negativni dopad do statniho rozpoctu
z divodu vypadku v pfijmech z pojistného na dlchodové pojisténi. Vypadek je
Castecné feSen dodateCnymi pfijmy statniho rozpoctu z titulu zvySeni snizené sazby
DPH.

4.2 Komentar ke specifickému doporuéeni k diichodovému systému CR?®

Na zakladé projednavani Narodniho programu reforem vroce 2011 predlozila
Komise CR mj. doporugeni k diichodovému systému CR.%

CR schvalila diichodovou reformu ve 2 krocich — v zafi 2011 zakonem &. 220/2011
Sb., ktery provedl zmény v zakoné o duchodovém pojisténi a v prosinci 2011 trojici
zakonu €. 426/2011 Sb., & 427/2011 Sb. a ¢€. 428/2011 Sb. Prestoze prace na
reformnich zakonech zapocala pfed vydanim doporu€eni, byla vétSina bodu
obsazenych v doporuceni EK reformnimi zakony naplnéna.

% Viz NPR 2012, s. 11.

# Zavést planovanou komplexni diichodovou reformu v zajmu zlepseni dlouhodobé udrzitelnosti vefejnych financi a zajisténi
pfiméfenosti budoucich dichodd. Usili by se mélo dale soustfedit na dal$i zmény vefejného pilife, aby systém v budoucnu
nevytvarel fiskalni nerovnovahu, a na podporu soukromého spofeni. Za ucelem zvySovani véku skute¢ného odchodu do
dichodu by mohla byt zohlednéna vazba mezi zédkonnym vékem odchodu do duchodu a stfedni délkou Zivota. Zajistit, aby
planovany fondovy systém ziskal Sirokou U€ast a byl navrzen tak, aby byly naklady na jeho spravu transparentni a nizké.*
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Dlouhodoba udrzitelnost

Novela zakona o duchodovém pojisténi byla pfijata se zamérem v zasadé posilit
dlouhodobou udrzitelnost. Vysledkem Fady opatieni je snizeni vydajové naroCnosti
dichodového systému. Hlavnim faktorem pro finanéni stabilitu je predevsim
zvy$ovani hranice pro odchod do dtichodu.®

Vysledkem je stabilizace deficitu ddchodového systému na urovni nizSi nez 1 %
HDP. Po vice nez polovinu sledovaného obdobi (od roku 2050 do roku 2100) se
jedna o vyrazné zlepSeni bilance o 3 — 4 % HDP oproti stavu pred reformou, pficemz
ZlepSeni se zaCne, v mensim rozsahu, projevovat jiz v poloviné soucasné dekady.
Duchodovy systém bude pfechodné generovat deficity pfesahujici 1 % HDP pouze
mezi roky 2040 a 2070, kdy dosahnou dichodového véku silné populacni rocniky 70.
— 80. let a naopak na trhu prace nejaktivnéjsi budou malo pocetné rocniky 90. let a
prelomu tisicileti.

Primérenost budoucich davek
Pfiméfenost budoucich davek dlchodového pojisténi byla dosazena dvéma
opatfenimi.

V prvni fadé doSlo ke svazani kliCovych parametrd dichodového vzorce (zakladni
vymeéra, redukcéni hranice) s vyvojem primérné mzdy a byl zakotven dlouhodoby
harmonogram zvySovani vékové hranice pro odchod do dichodu. Timto bylo
zajisténo, Ze dichody nebudou dlouhodobé zaostavat za vyvojem mezd
v ekonomice, a Ze vlivem zlepSeni udrzitelnosti nebude nutné budoucimi opatfenimi
vyznamné snizovat vysi davek. SouCasné dodava toto svazani dichodovému
systému prvek predvidatelnosti, diky ¢emuz mohou obcCané pfijmout adekvatni
opatfeni napfiklad v oblasti doplfikovych uspor, aby si tak zajistili odpovidajici uroven
svych dachodovych pfijmu.

K pfiméfenosti budoucich davek by mélo nové pfispét také zavedeni systému
dichodového sporeni. Nizkopfijmové skupiny obyvatel budou nadale chranény proti
riziku chudoby duchody z existujiciho pribézného systému a soucCasné
vysokopfijmové skupiny mohou vyuzit dobrovolného duchodového sporfeni ke
zvySeni svych pfijmd v dichodu. Toto navySeni pfiméfenosti je jeSté podporeno
alokaci vy$siho objemu financnich prostfedk do zabezpeceni na duchod diky
povinnosti dodateéného odvodu 2 % z vymérfovaciho zakladu.

Zrychleni tempa ristu dichodového véku

ZvySovani dachodového véku probiha v souladu s vyvojem oCekavané stfedni délky
doziti v budoucnu. Doba, po kterou budou duchodci pobirat dichod, bude na zakladé
pfedpokladaného demografického vyvoje v zasadé stabilni, a to na cca 20 let u muzd
a 23 let u zen. Jedinou vyjimkou je poc¢ate€ni zkracovani doby pobirani dichodu u
zen, které je zpasobeno sjednocovanim dichodového véku muzl a zZen.

Rychlejsi tempo rustu dichodového véku (které by znamenalo zkracovani doby
stravené v dlchodu), nez je momentalné nastaveno, je nedlvodné, socialné
nespravedlivé a spoleCensky tézko pfijatelné. Tuto ¢ast doporuceni proto
povazujeme za nesplnitelnou.

Rozvoj soukromych uspor
Vyznam soukromych Uspor v oblasti duchodového zabezpeceni je posilen
vytvofenim systému dlchodového spofeni a rovnéz transformaci doplfkového

* Dale také odstranéni moznosti diskreéni valorizace a zvySeni penalizace pfed¢asnych dichodu.
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penzijniho sporeni.®*  Zavedeni kvazi-povinného systému formou opt-out
s dodateCnym pfispévkem rozvoji soukromych uspor na stafi jednoznacné pfispiva.
ModernéjSi podoba a zmény struktury statni podpory u doplrikového penzijniho
spofeni sméfuji ke zvySeni motivace a vyznamu soukromé spofeni na duchod
v dlouhodobéjsim ¢asovém horizontu.

Zajisténi vysoké miry ucasti ve fondovém systému

Systém dlchodového spofeni je momentalné v implementacni fazi, dochéazi
k pfipravé systému. Vstup do tohoto systému bude umoznén od 1. ledna 2013. Zatim
neni mozné vécné posoudit miru ucasti, resp. odpovidajici ekonomické vyhodnosti a
nakladové optimalnosti tohoto systému. Pfipadné kroky pro posileni ucasti nejsou
nyni divodné. Pokud k nim bude pfistoupeno, tak az s ¢asovym odstupem a po
dikladné analyze fungovani systému.

Transparentnost a nizkonakladovost diachodového sporeni

Nizké naklady a jejich transparentnost je obsazena ve schvalenych zakonech. Byla
stanovena regulace nakladu (zejména na akvizici klientll) a jednoducha struktura
poplatkl a jejich maximalni vy$e za spravu financnich prostifedka.

5. Dostupna, kvalitni a udrzitelna zdravotni a dlouhodoba péce

5.1 Zdravotni péce

Vlada si ve svém programovém prohlaseni v roce 2010 vytycila cil - pFijmout sadu
reformnich opatfeni vedoucich k modernizaci a vyssSi efektivhosti
zdravotnického systému s ddrazem na dlouhodobou finan¢ni udrzitelnost, coz bylo
promitnuto jako hlavni hledisko realizovanych reformnich kroku. Je tak realizovana
cela fada reformnich opatfeni z Narodniho programu reforem 2011, jejichz cilem je
zajistit dostupnou, kvalitni, finanéné udrzitelnou, adaptabilni a efektivni zdravotni péci
pro ob&any. *

Zefektivnéni systému verejného zdravotniho pojisténi

V oblasti vefejného zdravotniho pojisténi se vlada zavazala provést jeho
modernizaci, k ¢emuz pfispélo v roce 2011 mj. pfijeti dvou novel zakona €. 48/1997
Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi. Jejich prostfednictvim doSlo ke zpfesnéni
definice rozsahu péce hrazené z vefejného zdravotniho pojisténi, a tedy i naroku
pacienta. Tato Uprava mj. také jasné definuje pravidla pro Cerpani nadstandardni,
vydaje na léky prostrednictvim revizi, pomoci dohodnutych nejvysSich cen a v oblasti
generik elektronickymi Ghradovymi aukcemi®?.

Reformy v systému vefejného zdravotniho pojisténi pokracuji i v roce 2012 a jsou
zacileny na zefektivnéni tohoto systému. V této souvislosti je pfipravovan navrh
noveho zakona o zdravotnich pojistovnach, ktery posili odpovédnost zdravotnich

s Dfivéjsi penzijni pfipojisténi se statnim prispévkem, nyni doplfikové penzijni spofeni.
¥ Viz NPR 2012, s. 31 - 32.
¥ Viz NPR 2012, s. 32.
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pojistoven pfi spravé verejnych prostredkd a zvysi tlak na jejich efektivitu®*. Zakon
bude definovat =zdravotni pojistovnu jako neziskovou instituci sui generis,
s odpovédnou dozoréi radou a predstavenstvem, ktera bude mit zakazano vlastnit
zdravotnicka zafizeni. Zakon popisSe zpUsob vzniku, fungovani a zaniku zdravotnich
pojistoven, zplsob dozoru a kontroly a zfidi Kancelar zdravotniho pojisténi, ktera
bude zajiStovat spolecné Cinnosti. Zakon dale povede ke zpfesnéni definice rozsahu
péde hrazené z vefejného zdravotniho pojisténi a naroku pacienta.®

Prava pacienta a requlace jeho chovani

Pozornost vlady se rovnéz zameéfila na posileni prav pacientl. V této oblasti byl pfijat
na podzim roku 2011 zakon ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach
jejich poskytovani, ktery kromé toho, Ze stanovi jednotné podminky poskytovani
zdravotnich sluzeb pro vSechny poskytovatele, predevSim vyjasfiuje prava a
povinnosti pacientli, ktefi se tak stavaji rovnocennym ucastnikem procesu
poskytovani zdravotnich sluzeb®. V praxi to pro pacienta napf. znamena, Ze oproti
dfivéjSku ma narok na vesSkeré informace o svém zdravotnim stavu a poskytovanych
zdravotnich sluzbach; muize si svobodné zvolit poskytovatele péce; ma narok na
podrobnou informaci o provadéném vykonu; ma pravo na pfitomnost osob blizkych;
¢i si muze urcit osoby, které maji pravo na informace o jeho zdravotnim stavu.

Poskytovatelé zdravotni péce a vzdélavani

Vlada se také rozhodla zpresnit a sjednotit podminky pro poskytovatele zdravotni
péce, coz bylo feSeno pfijetim zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani. Prakticky to napf. znamena, Ze stiznosti pacient
budou vyfizovany jednotnym postupem, poskytovatelé, pojistovny a kraje se budou
stiznostem muset prokazatelnym zplsobem vénovat pod hrozbou sankci. Navic
budou zpfistupnény veskeré udaje o poskytovatelich zdravotnich sluzeb.

Dale byl pfijat zakon €.373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach
(upravuje napf. darcovstvi krve, umélé oplodnéni, sterilizaci Zen, kastraci muzi di
zménu pohlavi) a zadkon €. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, ktery
predstavuje komplexni pravni Upravu odpovidajici aktualnim pozadavkim
pii poskytovani prednemocniéni neodkladné péde, je? doposud chybéla.®” Tento
zakon mj. zefektiviiuje spolupraci mezi zachrannou sluzbou a nemocnicemi
nastavenim jasnych pravidel a stanovuje, Ze dojezdova doba zachranné sluzby
nepfesahne v drtivé vétsiné pfipadl (95%) vyjezdd 20 minut.

Dal$im cilem vlady bylo dokonc€eni reformy vzdélavani zdravotnich pracovniku. Pro
realizaci tohoto cile bude vyuzivana kombinace ekonomickych, legislativnich a
exekutivnich nastroju. Jednou z priorit je zefektivnit spravu statnich nemocnic a
vyjasnit kompetence vramci téchto organizaci. Tuto oblast bude upravovat
pfipravovany zakon o universitnich nemocnicich, ktery bude reflektovat dualni
funkci dne$nich fakultnich nemocnit, kde dochazi k 1ébé i vyuce zarover.®®

V oblasti vzdé&lavani bude optimalizovan systém vzdélavani lékara®® a u
nelékafskych pracovnikd byl ve snaze zlepSit systém jejich vzdélavani novelizovan

% Viz NPR 2012, s. 32 — 33
% Viz NPR 2012, s. 32 - 33
* Viz NPR 2012, s. 31 — 32
7 Viz NPR 2012, s. 32.
% viz NPR 2012, s. 33.
* Viz NPR 2012, s. 33.
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zakon ¢€. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zpuUsobilosti
k vykonu nelékafskych zdravotnickych povolani.*

Podpora eHealth a informacénich technologii

Za ucCelem vySSi transparentnosti poskytovani a uhrad zdravotni péce pribézné
probihd podpora systému eHealth ainformacnich a komunikacnich technologii
jakoitﬁ vyznamnych nastroju fizeni a monitorovani dopadl jednotlivych reformnich
krokd™".

Problematika elektronizace zdravotnictvi jakozto nastroje ke zvySeni transparentnosti
a efektivity zdravotniho systému je feSena zejména v rdmci projektu elektronizace
zdravotni dokumentace (technologické platformy pro vyménu a sdileni dat
zdravotni dokumentace), identifikatorl (pojisténce a zdravotnického profesionélu),
registrl (databaze definované v ramci Narodniho zdravotniho informacniho systému i
mimo né&j) a preskripce (databaze predepisovanych a vydavanych Iékl, eventualné
zdravotnického materialu). Elektronizace zdravotnictvi se v8ak vyznamné tyka i
dozoru a regulace IéCiv, telemediciny a vzdélavani (napf. pro standardizaci a rozvoj
moznosti modernich metod distanéniho vzdélavani zdravotnickych profesionalt
i ob&ant v ramci edukace eventualni preventivni péce).*?

5.2 Systém zdravotné- socialni dlouhodobé péce

V programovém prohlaseni vlada také slibila, Ze vymezi dlouhodobou zdravotné-
socialni péci a zavede uceleny systém zdravotnickych a socialnich sluzeb.
K dosazeni tohoto cile by mélo vést pfijeti pfipravovaného zakona Kk této
problematice.

Nova pravni Uprava vyznamné zlepsi efektivitu vynakladani vefejnych prostredkl ze
systému vefejného zdravotniho pojisténi i socialnich davek, zajisti dostupnou
a kvalitni dlouhodobou péci poskytovanou podle individualnich potfeb klienta
a zabezpecCi rovnost podminek pro vSechny obc&any i poskytovatele dlouhodobé
zdravotné-socialni péce. Cilovym stavem je jasné vymezeni oblasti dlouhodobé
pécCe, resp. provazanosti zdravotnich a socialnich sluzeb poskytovanych v jejim
ramci, naroku klientd ajeho hodnoceni a stanoveni odpovidajicich pozadavku na
personalni a vécné vybaveni poskytovateld.*?

Postupné by v interakci mezi zdravotnimi pojiStovnami, vladou a kraji mélo dojit
k optimalizaci sité I0zkové péce s cilem zajistit obyvatelstvu optimalni a adekvatni
lZzkovéa zafizeni v reakci na demografické trendy, ¢astecné i zruSenim luzek akutni
péce nebo jejich pfevedenim na lizka nasledné péce. Cilem optimalizace zdravotni a
socialni péce je pfitom primarné podpora ambulantnich a terénnich zdravotné
socialnich sluzeb na komunitni drovni, jejichZ zamérem je, aby dlouhodobé& nemocni
mohli co nejdéle setrvat ve svém pfirozeném domacim prostfedi. Vedle podpory
transformace IUzkové péce proto vlada usiluje o realokaci finan¢nich prostfedku ze

“ iz NPR 2012, s. 32.
“1Viz NPR 2012, s. 33 — 34.
“2\iz NPR 2012, s. 33 - 34.
“ Viz NPR 2012, s. 34.
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zruSenych akutnich l0zek smérem k podpofe domaci zdravotni péce. Projekt
optimalizace zdravotni a socialni péCe je koordinovanym projektem MPSV,
Ministerstva zdravotnictvi, zdravotnich pojiStoven a zfizovatelu.

Potfeba zakona vychazi z nutnosti propojeni zdravotnich a socialnich sluzeb a
zavadi dlouhodobou péc€i jako novou kategorii, specificky definovanou oblast
zdravotnich a socialnich sluzeb s vlastnim procesem posouzeni a zajisténi potreb
klienta. Zakon v zajmu snizeni administrativy tam, kde neni nezbytné nutné
definovat nové procesy, bude vyuzZivat existujici procesy stanovené v zakoné
€. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach a v zakoné €. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisu, a zajisti jejich koordinaci a propojeni. Zakon
bude reagovat na stvajici nerovnost mezi klienty pfi Cerpani sluzeb dlouhodobé
péfe a nedostateCnou dostupnost odpovidajici dlouhodobé péce v domacim i
institucionalnim prostfedi. Tento stav je zpusoben dnesnim oddélenim financovani a
organizace zdravotni a socialni péCe. ObCané ve zdravotnickych zafizenich obvykle
nedostavaji potfebnou socialni péci a predstavuji vyznamnou finan¢ni zatéz pro
zdravotni pojistovny. Jedna skupina ob&anu je dlouhodobé zbyte¢né hospitalizovana
v zafizenich vybavenych na poskytovani jiného druhu sluzeb, na druhé strané nejsou
potfebné sluzby dostupné. Vysledkem je nerovnost mezi obCany, nehospodarnost pfi
vynakladani verejnych prostfedki a nizka kvalita a dostupnost poskytovanych
sluzeb.

Zakon predpoklada spole¢né posouzeni zdravotnich a socialnich potfeb klienta se
zavérem platnym pro oba resorty, v€etné kombinovaného financovani z prostfedku
statniho rozpocltu a z prostfedkl vefejného zdravotniho pojisténi. Potfeby klientl
dlouhodobé péce budou zajistovany primarné v ramci domaci nebo ambulantni péce,
vCetné péce stacionarni. Pokud nebude mozZné, aby klienti setrvali v domacim
prostfedi, bude jim poskytnuta péce pobytovou formou kombinujici zdravotni a
socialni sluzby. Dlouhodoba péce bude v ambulantni a domaci oblasti zajiStovana
dnesnimi poskytovateli socialnich sluzeb a poskytovateli zdravotnich sluzeb, u nich
pak zejména formou ambulantni a doméaci zdravotni péce.
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