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Neformalni/rodinna péce

je velmi naroc¢na, presto neni
dost ocerovana a systémoveé
uchopena. Pecujici v domacim
prostredi jsou pro udrzitelnost
a rozvoj integrovaného systemu
zdravotnich a socidlnich sluzeb
nezastupitelni.

Pocet obci, které vidi cilovou
Skupinu neformalnich pecujicich
jako soucast strategie rozvoje

a komunitnich pland roste. Doba
pandemie poukazala na potrebu
podpory pecujicich v oblasti
fyzické i dusevni.

Publikace vznikla jako zdroj

inspiraci a poznatkt pro
pracovniky obci vsech typu, aby

mohli cilené podporit neformalni
pecujici, protoze opravdu ziji

v kazde obci bez ohledu na
typ Ci velikost, casto vsak
nejsou prilis vidét nebo si

o podporu nechtéji rici.
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Pro¢ je
neformalni péce
duilezita?

Starnuti populace s sebou nezadrZiteln& pfinasi narlst
poctu osob, které potfebuji podporu z divodu stafi, dlou-
hodobé nemoci ¢i zdravotniho postizeni. Demografické
a spole¢enské zmény vSak sou¢asné povedou i k snizo-
vani poctu blizkych osob, které by tuto pomoc mohly po-
skytnout. MladSi generace budou v populaci zastoupeny
méne, moznosti zajisténi pécCe blizkymi klesaji i s ustupuiji-
cim vicegenera¢nim bydlenim, stéhovanim potomk{ dale-
ko od rodi¢l ¢i oslabovanim mezigeneraénich a rodinnych
vztah(. Zajisténi potfebné dlouhodobé péée v budouc-
nosti je pro spole¢nost jiz nyni strategickou vyzvou.

Zit v prirozeném prostredi stejné jako mit dostupnou po-
moc a podporu pii zajisténi zakladnich Zivotnich potreb
jsou zakladni prava seniorll a osob se zdravotnim posti-
zenim. Jak tuto péci zajistit? Jaké jsou kapacity systému
socialnich a zdravotnich sluzeb, kolik péce bude tfeba a je
mozné poskytnout? Jsou rodina nebo blizké osoby jako
pratelé Ci sousedé ochotni peCovat, a za jakych podminek?
Neformalni péce je vyznamnym pilifem zajiStovani
podpory lidem zavislym na pé¢i. Jiz nyni poskytuje ro-
dina vice nez 80 % z celkové dlouhodobé péce vénované
seniorlim, coz je Udaj podobny v celé Evropé. Vyznam ne-
formalni péce je v systému sluzeb kli€ovy, nelze jej vSak
povazovat za samoziejmy.

Pecovani zstava predevsim dobrovolnou a nékdy i kieh-
kou volbou pecujicich, kterou nelze povazovat za stan-
dard, nelze ji automaticky o¢ekdavat ani vymahat. Vzdy je
tfeba podpofit rozhodovani dostate¢nymi informacemi,
zohlednénim moznosti pecujicich a nabidky sluzeb a pod-
pory systému v daném misté, obci a jejim okoli. Sou¢asné
je dulezité respektovat dlvody a rozhodnuti pfibuznych
o blizkého v domacim prostfedi nepecovat. Cesta k tako-
vému rozhodnuti neni vZzdy jednoducha.

Vyznam neformalni péce je s ohledem na udrzitelnost
systému a podpory kli¢ovy, proto je treba tématu véno-
vat pozornost na vSech trovnich a neformalni pecujici
podporovat.



Kdo jsou
neformalni/rodinni
pecujici?

jici kazdy clovék, ktery poskytuje pomoc a podporu bliz-
ké osobé z diivodu jejiho zdravotniho postizeni, nemoci
Ci véku. Zakladni charakteristiky neformalni péce jsou, Ze je
poskytovana blizkou, nejéastéji pribuznou osobou, pe-
vzdélani, pomoc je motivovana vzajemnym blizkym vzta-
hem, realizovana bez smlouvy, stanovenych hodin ¢&i finan¢-
ni odmény. Podle vyzkumu FDV (Fondu dalSiho vzdélavani)
z roku 2018 je timto zplsobem do péce v Ceské republice
zapojeno 22 % dospélych osob (1,5-2 mil. osob).

Nejcastéji se neformalni péce odehrava v rodinach, pe-
Cujici vSak mohou byt i pratelé ¢i sousedé. Nejvice ne-
formalni péée mifi k seniorim - rodi¢im, partnerdim, ro-
di¢lim partnera a prarodi¢dim. Castéji peéuji zeny a starsi
osoby. Nejc¢astéj$im dlvodem péce je pomoc seniorovi
odkazanému na péci z dlivodu véku, nasleduje télesné po-
stizeni a vnitfni onemocnéni osoby v péci. Rodinni pecujici
se typicky staraji o domacnost, doprovazeji a zajistuji do-
pravu blizké osoby, organizuji péCi a vyhledavaji sluzby,
pfimou péci pak vykonava polovina z nich.

Neformalni pecujici jsou velmi rozmanita skupina, kterou
nelze snadno ohranicit a jasné definovat. V nékterych pfi-
padech ma péce charakter bézné pomoci v ramci rodiny,
v jinych jde o vyCerpavajici celodenni mnohaletou starost
0 zcela zavislou osobu. Neni vyjimecné, ze tato péce trva
pét, deset i vice let.

Kdy uz jde o péci, ktera zasluhuje
pozornost a podporu ze strany
samospravy?

Podle analyzy Ize za potrebnou cilovou skupinu verej-
né politiky oznacit pfiblizné polovinu domécich pecuji-
cich, tedy az 1 milion osob. V Ceské republice nalezneme
400000 pecujicich osob, které poskytuji blizké osobé kom-
pletni a Casove, fyzicky i emocné intenzivni péci. PéCe se
tak stava hlavni naplni zivota pecujiciho. DalSich 600000
nymi obtizemi pfi sladovani pecovatelskych, pracovnich
a dalSich osobnich zavazk(:

Neformalni pecujici zZiji ve vSech krajich a obcich.
Vite, kolik pecujicich osob Zije ve Vasi obci?
Spocitejte si priblizny pocet:

Celkovy pocet pecujicich v obci = Obyvatelé starsi
18 let 22 %

A kolik z nich poskytuje naroénou domaci péci,
ktera negativné dopada na jejich zivot a mohou
potiebovat Vasi podporu?

Pocet pecujicich, ktefi mohou potrebovat podporu =
Celkovy pocet pecujicich v obci 55 %

Proc¢ by se obce mély
zabyvat podporou
pecujicich osob?

Mnoho municipalit jiz skupiné pecujicich osob vénuje po-
zornost, pro dalsi jde o nové téma. K rozvoji vefejné pod-
pory je primarné dulezité uznani dllezitosti tématu a po-
rozumeéni, Zze pecovatelsky zavazek je naro¢nou zivotni
situaci, kterou nemohou rodiny samy vlastnimi silami
odvratit, a diky niz se ocitaji v nepfiznivé socialni situa-
ci, ktera muize vést k jejich socialnimu vylouéeni.

Obce by mély neformalni pecujici podporovat z nasleduiji-
cich davodu:

1/ Podpora pecuijicich je zakonna povinnost obci. Zakon
o obcich (€. 128/2000 Sb.) uklada obcim v samostat-
né plsobnosti vytvaret podminky pro rozvoj socialni
péce a pro uspokojovani potfeb svych obcéanl (§ 35
odst. 2), zakon o socidlnich sluzbach (€. 108/2006 Sb.)
pak upravuje podporu pecuijicich jako osob v nepfizni-
vé socialni situaci v oblasti socialni prace a socialnich
sluzeb, ve kterych maji obce s rozsifenou plsobnosti
v pfenesené plsobnosti kompetence.

2/ Obce mohou podporovat pecujici osoby a v souladu
s principem subsidiarity maji potencial tak ¢init velice
efektivné: Potfebnym osobam jsou nejblize a nejlépe
je mohou vyhledat, umi zmapovat potfeby, znaji mistni
podminky a komunitu a mohou zkoordinovat a zaktivi-
zovat dostupnou pomoc na misté.

3/ Neformalni péce je pro obce strategické téma. Neni
zakonnou povinnosti rodiny se o své blizké v domacim
prostfedi postarat, naopak je povinnosti samospravy
peci potfebnym osobam vhodnou sluzbou zajistit. Na
neformalni pecuijici je tfeba pohlizet jako na klicové
partnery pri zajiStovani dlouhodobé péce, které je
treba podporovat, protoze samospravé vyznamné
ulehcuji v oblasti sluzeb.

4/ Zajisténi dlouhodobé péce bude do budoucna posilo-
vat jako téma voliéské. Mnoho obc¢and pecuje ¢i ma
s pecovanim zkusenost, vétsSina populace se domniva,
ze tématu by se méli vénovat politici a na podporu pe-
Cujicich vynakladat verejné prostredky.



Co je potreba resit?

V oblasti neformalni péCe existuje mnoho uUskali. Nize po-
pisujeme problematické body, na které by obce mély pfi
tvorbé podpory pecujicich osob pamatovat:

1/ Vyhledavani neformalnich pecujicich - systematic-
ka podpora obci.
Neformalni péce je realizovana v uUstrani, pecujici oso-
by jsou skryté. Verejné instituce, ale ¢asto ani blizké
okoli o pecujicich a jejich potfebach nevi. O pomoc
a podporu se nehldsi a pecuji tzv. mimo systém. Pou-
ze necela polovina téch, o které je peCovano, pobira
pfispévek na péci. Nasledkem je, Ze jim je pf¥i tvor-
bé politiky vénovana jen mala pozornost a podpora
na né neni cilena viibec &i jen okrajové. Je potieba
napnout sily do jejich vyhledavani (depistaze) a pomoc
nabizet.

2/ Poskytnuti dlouhodobé podpory (informace,

spolupracujici systém).

Stejné jako okoli nevi o pecujicich, pecujici osoby maiji
Casto nedostatek informaci o existujici podpore (so-
cidlni podpore, nabidce sluzeb), a proto je ani nenapad-
ne o ni zadat. Sou¢asna podpora se sklada z dil€ich
Casti, které poskytuji rdzni aktéfi a instituce (napf. 1é-
kafi, pracovnici Ufadll prace a obci jako terénni soci-
alni pracovnici, komunitni pracovnici ¢i poskytovatelé
sluzeb), a jeji vyuziti vyzaduje vynalozeni velkého usili
ze strany pecujici osoby. Zakladnimi principy podpory
pecujicich tak musi byt komplexita, koordinovanost
a jeji proaktivni nabizeni ze strany obce. Pecuijici po-
trebuiji styCny kontakt, ktery by pomohl s celkovym na-
stavenim péce a zajisténim potfebné podpory, poradil
v krizovych momentech a dlouhodobé je provazel.

3/ Sdileni péce - na péci by nikdo nemél byt sam
Typicky model péce predstavuje jedna hlavni pe-
Cujici osoba, které se dostava drobné pomoci
od vedlejSich pecujicich (dalsi ¢lenové ro-
diny, pratelé, sousedé) a profesionall

(pfedevsim poskytovatelll socidlnich a zdravotnich slu-
zeb). Odlehcujici mechanismy a sdileni péce, at’ uz
se sluzbami ¢i v neformalni sfére, jsou rozvinuty ne-
uspokojivé. Problémem je nedostateCna dostupnost
(kapacitni, mistni, finan¢ni) socialnich a navaznych slu-
zeb (zejm. pak terénnich sluzeb Ci respitni péce), které
pecujicim vyznamné ulevuji. Skryty nevyuzity potencial
se naléza ve veétsSim zapojeni Sirsi rodiny, pratel, souse-
du ¢i dobrovolnikd.

4/ Predchazet znevyhodnéni pecujicich

Neformalni péce negativhé dopada na osobni a pra-
covni Zivot pecujici osoby a ohrozuje ji socialnim vy-
lou¢enim. Mezi nejCastéjsi negativni dopady péce patfi
zhorseni finanéni situace, obtize v sladéni pecova-
telskych a pracovnich zavazkd, zhor$eni télesného
a dusevniho zdravi, omezeni vztaht s rodinou a pfa-
teli a izolovanost. Témto véem dopadim by se mély
snazit verejné instituce svou podporou predchazet
a snizovat je.

5/ Nastavit integrovany systém podpory pro rtiznoro-
dé potieby

AcC je problematika neformalni péCe popisovana obec-

né a k neformalnim pecujicim je pfistupovano jako

k jedné cilové skuping, dulezité je porozumét jeji he-

terogenité a rozmanitosti pfipada péée. Velmi odlis-

na je péce o dité se zdravotnim postizenim, dospélou

osobu &i seniora, naroky na péci ovliviiuje stupen za-

vislosti a druh zdravotniho postizeni &i onemocnéni.

Mezi pecujicimi jsou zastoupeni lidé rliznych vékovych

kategorii a socioekonomického statusu (pracuijici, di-

chodci), situace pecujiciho se lisi dle toho, zda je na

péci sam ¢i ma pomoc a podporu dalSich rodin-

nych pfislusnik( a pratel. Systém podpory je

tifeba budovat jako katalog rGiznorodych

moznosti a forem podpory a vybirat

a nabizet z nich ty, které nejvice od-

povidaji potrebam pecujici osoby

a osoby v péci.




Jak mohou obce
podporit pecujici?

Cilem podpory pecujicich osob ze strany obci by mélo byt
nastaveni palety podplrnych opatfeni a mechanismi tak,
aby pecujici zvladali péc¢i dlouhodobé poskytovat, péce
byla udrzitelna a byla zachovana dobra kvalita zivota oso-
by v péci i peCujici osoby, tj. aby péce nepfimérené nedo-
padala na dalsi zivotni oblasti pecujici osoby a celé rodiny.
Podpora neformalnich pecujicich neni na narodni drovni
systémoveé ukotvena a municipalitam tak nenabizi jasnou
oporu, jak k tématu pfistoupit. Co tedy mohou obce ve
prospéch pecujicich na lokalni urovni podnikat? Nize
popisujeme nastroje, opatfeni, doporu€eni a napady, které
je mozné na obecni Urovni vyuzit a v Ceské republice jiz
byly ovéfeny dobrou praxi.

1/ Mapovani situace v neformalni péci a vyhledavani
pecujicich

Jednou z pfekazek podpory pecujicich osob nejen na lo-
kalni Urovni je jejich ,neviditelnost®. Dllezité proto je, aby
se municipality snazily o mapovani a sledovani vyvoje po-
Ctu pecuijicich osob a o jejich aktivni vyhledani. Dostatec¢né
informace o cilové skupiné jsou vychozim predpokla-
dem pro jeji efektivni podporu.

Opatieni, nastroje a doporucéeni

Obec . typu
Obec II. typu
Obec IIl. typu

Sledovani administrativnich tidajii souvisejicich

s vyvojem a situaci v neformalni pééi. Relevantni jsou

zejména:

¢ Data o prispévku na péci, davkach pro osoby se zdravot-
nim postizenim a osobach vedenych jako pecujici osoby °
(krajské pobocky Ufadu prace)

e Data o Cerpani dlouhodobého oSetfovného (okresni
spravy socialniho zabezpeceni)

¢ Data o poskytovani socialni prace cilové skupiné osoby
pecujici 0 osobu zavislou na péci (obecni trady)

Vyhledavani pecujicich osob v ramci agend obecniho
uradu, které souviseji s péci ¢i pfi nich byva pecujici osoba
zastoupena (napf. socidlni poradenstvi, parkovaci prilkazy, @ @ | @
opatrovnictvi, zvlastni pfijemci diichod(i, matrika a pfani
k Zivotnim jubileim, evidence obyvatel).

Distribuce kontaktnich tidajd na socialniho pracovnika
obce, piip. Zadost o predani kontaktu u dalSich subjekttl,
které s pecujicimi osobami pfichazi do styku. Spolupra-
covat je dobré napf. s pracovniky Gfadu prace vyfizujicimi
agendu PnP (pfispévek na péci), s poskytovateli zdravotnich
sluzeb (s praktickymi lékafi, se zdravotné-socidlnimi pra- [ )
covniky v nemocnicich), s komunitnimi centry (napr. kluby
senioril, matefskymi, rodinnymi a mezigeneracnimi centry),
poskytovateli socidlnich sluzeb pro seniory a osoby se
zdravotnim postizenim ¢&i napf. Ceskou poStou, jejiz doruco-
vatelé roznasi dlichody.

Depistaz (vyhledavani) pecujicich, ktefi by potfebovali
podporu, v terénu, mj. i na zakladé sousedskych vazeb
a znalosti mistnich obyvatel, s nabidkou kontaktti na

poskytovatele poradenstvi a sluzeb.

2/ Mapovani potieb pecujicich osob

Komunitni planovani je na obecni urovni zavedenym
zplUsobem, kterym jsou mapovany potieby jednotlivych
cilovych skupin pro uCely planovani a nastaveni social-
nich a navaznych sluzeb. Vystupy procesu se promitaji do
koncepénich dokument( obce &i Uzemi s rozsifenou pU-
sobnosti a budované sité sluzeb. Vystupy planovani jsou
postupovany krajské urovni. Efektivni nastaveni socialnich
a navaznych sluzeb v lokalité podporuje sdileni neformal-
ni péce s profesiondly, coz jim mUlze vyznamné odlehdit.
Samy pecujici osoby pak maji své specifické potfeby spo-
jené s peCovatelskym zavazkem a je zapotiebi vytvaret
sluzby a podporu pfimo pro né (napf. poradenstvi, psy-
chologicka podpora, vzdélavani, ocenéni, pfizvani zastup-
cl do komunitniho planovani apod.). S ohledem na jejich
skrytost je tento ukol stale dosti narocny.

Potfeby pecujicich osob mapuje v rozhovorech i social-
ni pracovnik, a s témito poznatky je dobré pracovat pfi
planovani sluzeb. Vétsi obce mohou za ucelem exaktné;si
analyzy potreb pecujicich osob v daném uzemi zrealizovat
vlastni vyzkum.

Opatieni, nastroje a doporuéeni

Obec I. typu
Obec II. typu
Obec Ill. typu

Stalé zastoupeni pecujicich osob v procesu komunit-
niho planovani ve skupinach zamérenych na seniory

a osoby se zdravotnim postizenim, pfip. vytvofeni samo-
statné skupiny pecujicich osob.

o Zapojeni rozdilnych typil pecujicich osob
o \lytvoieni podminek (volba asu, lokality, zajiSténi

nahradni péce), aby se pecujici do komunitniho
planovani mohli zapojit

Mapovani potieb pecujicich osob v lokalité socialnim °
pracovnikem.

Realizace vlastniho vyzkumu neformalni péce a potfeb °
pecujicich v dané lokalité.

3/ Uplatnéni koncepéniho pristupu k podpore
pecuijicich

UziteCnym krokem pro systematickou a dlouhodobou
podporu pecujicich je zarazeni této skupiny do strategic-
kych a koncepénich dokument( obce. Pokud se podpo-
ra pecujicich stane pro municipalitu prioritou, je vhodné
vytyCit si cile a zavazat se k naplfiovani ur€itych opatfeni
v této oblasti. Koncep¢ni pfistup podpofi efektivitu a sys-
témovost podpory bez ohledu na personalni a politické
zmeény v Case. Pro pecujici ma toto ukotveni velky sym-
bolicky vyznam: Obec tak deklaruje, Zze je pro ni jejich
prace a podpora dilezita. Zahrnuti pecujicich osob do
koncepcénich dokumentl také snéaze umoznuje pravidelné
na né cilit v dotacnich programech obce a v rozpoctu alo-
kovat finance na podplrné projekty ¢i vytvorit zadosti na
krajskou uroven.
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Opatieni, nastroje a doporucéeni

Obec I. typu
Obec Il. typu
Obec Ill. typu

Zahrnuti pecujicich osob do relevantnich koncepcnich
dokument(i obce (napf. pro oblast rodinné politiky,
podpory zdravi ¢i socialnich sluzeb) a vytyceni cili
v oblasti neformalni péce.

Explicitni zahrnuti cilové skupiny pecujicich osob do
dotacnich vyzev v oblastech podpory zdravi, rodiny,
vzdélavani apod. ®

Tvorba samostatného dotacniho titulu zaméreného pfimo
na podporu pecujicich osob.

4/ Podpora pecujicich (nejen) socialnimi pracovniky
obecnich uradu

Obecni urady jsou organy verejné spravy, které jsou
obéanim, tedy i neformalnim pedéujicim v misté bydli§-
té casto nejblize. Neformalni péce vSak neni zcela tradi¢ni
téma obci a pelujici osoby jesté stale nepatfi mezi tradiéni
cilové skupiny, na které by se jejich pracovnici zaméro-
vali. Dulezité je, aby pracovnici Ufadl dokazali rozpoznat
nepriznivost Zivotni situace pecujicich osob a ziskali kom-
petence k jejich podpore. Obecni ufady by mély usilovat
0 prosazeni neformalni péCe jako jedné ze svych agend
a o budovani pozitivni zkusenosti a divéry, tak aby pecu-
jici védéli, ze se na ufad v pfipadé nesnazi v péci o blizkou
osobu mohou vzdy obratit.

Obecni urad obce lIl. typu ma diky vykonu socialni prace
vice moznosti v podpore pecujicich nez mensi obce. Role
socialniho pracovnika je kli¢ova. Socialni prace by méla
byt vykonavana na uzemi celé ORP a socialni pracov-
nik by mél pfi vyhledavani potiebnych klientl z fad pe-
Cujicich spolupracovat s pracovniky obci I. a ll. typu.

Koordinovana a komplexni podpora

e Zasitovani a spoluprace s dalSimi subjekty, které
poskytuji peCujicim podporu (zejm. dalSi obecni tFady,
Urady prace, |ékafi, socialni a navazné sluzby)

¢ Znalost a zevrubné zmapovani existujici podpory
pecujicich v dané lokalité, pfip. uplatnéni nastroje, jako
je mapa podpory. Pfehled o socidlni podpofe a zabez-
peceni, 0 nabidce zdravotnich, socialnich a navaznych
sluzeb, o moznostech podpory v komunité

Koordinator podpory — ustanoveni koordindtora podpory,
pfip. typového socidlniho pracovnika pro seniory ¢i peGu- °
jici, mozné uplatnéni systému integrovanych podpdrnych
sluzeb

Uplatiiovani case-managementu — pfistupu, jehoZ cilem
je nastaveni komplexniho individuéiniho feSeni, které °
odpovida velmi konkrétnim potfebam daného pfipadu
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Vzdélavani socialnich a dal$ich pracovniki obecnich
uFadi v problematice neformalni péée — seznameni
se s problematikou a moznostmi podpory pecujicich [ AN BN )

osob (existuji akreditované kurzy s touto problematikou,
napf. Pecuj doma takovy nabizi)

Vhodné parametry socialni prace s pecujicimi:

e Terénni, podplrny a partnersky pfistup

e Participativni posouzeni situace, mapovani potfeb
celé rodiny, tzn. Jak osoby v péci, tak pecujici rodiny,
pfip. dalSich ¢lend domacnosti

e Podpora s naplanovanim a organizaci péce, nabizeni
variant a moznosti, konkrétni cilené rady e

o Komplexni prehled o existujici podpore pecujicich v dané
lokalité

¢ Doprovazeni pecuijicich, predjimani budouci situace
a vyvoje potieb

¢ Rozpoznani syndromu vyhoreni pecujiciho, schopnost
mediace konfliktd v rodiné

neformalini péce

5/ Podpora pecujicich socialnimi sluzbami

Socialni sluzby predstavuji vyznamnou podporu péce
v domacim prostredi. PeCujicim osobam, které jsou Casto
laikové, poskytuji poradenstvi, pomoc pfi vykonu peco-
vatelskych Ukonl a zastoupeni pecujiciho profesionalem,
které umoznuje vytvofit ¢as na pracovni a osobni Zivot
a potfebny odpocinek. Pokud se fidime heslem, ze nikdo
by na pécéi nemél byt sam, pak soucinnost socialnich
a zdravotnich sluzeb smértuje pfi neformalni péci k prova-
zanosti, které fikame sdilena péée. Pomoc profesionall
a prevzeti péce jsou klicové v krizovych momentech, kdy
pecujici osoba napf. z divodu nemoci ¢i nehody pecovat
nemize nebo kdyz dojde ke zhorSeni zdravotniho stavu
zavislé osoby. Pro takovy pfipad byl vytvofen Nouzovy
plan péce - ke stazeni na www.pecujdoma.cz, kde je
mozné jej rovnou vyplnit a pfihlasit se do podpUdrného sys-
tému neformalnich pecujicich. Cilem je pfedevSim stanovit
nahradniho pecujiciho a prostfednictvim jednoduchého
dotazniku zaznamenat zakladni principy péce, potreby
a zvyky osoby v péci. V pfipadé nahlé potfeby zastoupeni
nebo v pfipadé potreby odlehCovaci péce jsou potiebné
informace pfipraveny.

Pecujici osoby mohou byt aktualné dle zékona cilovou
skupinou jen nékolika sluzeb — odborného socialniho po-
radenstvi, rané péce a odleh¢ovacich sluzeb. Ze sluzeb,
které jsou poskytovany seniorlim ¢i osobam se zdravotnim
postizenim, profituji nepfimo, pfesto vSak velmi vyznamné.
Potreby pecujicich by tak mély byt zohledfiovany pfi vytva-
feni sité socialnich sluzeb.

Podpora a pomoc s vyhledavanim sluzeb je také k dis-
pozici na strankach PeCuj doma, kde je mapa podpory
k nalezeni pod odkazem ,Hledam pomoc*®. Zde si podle
pozadavku ¢&i problému mdze pecujici vyhledat podporu
a sluzbu v ramci celé republiky, ¢lenéné podle krajd. Pokud
si pecujici nevi rady, mize zavolat na poradenskou linku
Pecuj doma 800915915 nebo vyuzit e-poradenstvi na
www.pecujdoma.cz.

Stinnou strankou je omezena dostupnost potfebnych
socialnich sluzeb: financni (sluzby jsou i pfes zastropo-
vani cen pro pecujici drahé), ¢asova (omezena provoz-
ni doba, nepruznost), mistni (nedostateCna dostupnost
v malych obcich a odlehlych lokalitach) ¢i kapacitni (dlou-
ha ¢ekaci doba, nemoznost objednat dostatecny objem
podpory). Nezfidka paradoxné chybi sluzby pro pecujici
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enty s kombinovanym postizenim, poruchou autistického
spektra, demenci, agresi ¢i problémovym chovanim), kde
sdileni velmi naro¢né neformalni péce s profesionalni je
pro jeji udrzeni kliCové. | na to by mély obce ve svém pla-
novani pamatovat.

PFi podpore péce v domacim prostredi je vyznamna odleh-
c¢ovaci sluzba, at ve formé& denniho centra, &i rezidencni
sluzby, ktera nabizi vicedenni pobyty. Denni centra vyuzi-
vaji pecujici obvykle pravidelné, a to jak z dlivodu moznosti
pracovat, vyfidit své véci, anebo odpocivat a mit ¢as pro
sebe, své zdravi. Dlouhodobé odlehcovaci pobyty jsou
obvykle vyuzivany v pfipadé dovolenych pecujicich osob,
jejich pobytd v laznich, nemocnicich ¢&i v takovém pfipadé,
jako je uprava Ci prestavba bydleni. Poptavka po téchto
sluzbach v dobé pfed pandemii vyznamné nardstala.

Opatieni, nastroje a doporucéeni

Obec II. typu
Obec IIl. typu

Obec . typu

Reflektovani potieb pecujicich pfi nastavovani sité
socialnich sluzeb

e Viz body 1. Mapovani situace v neformalini péci a 2.
Mapovani potieb pecujicich osob (zejména zapojeni °
pecujicich do komunitniho planovani)

¢ Analyza dostupnosti relevantnich socidlnich sluzeb v lo-
kalité a prekazek pro jejich vyuZivani ze strany pecujicich
osob a osob v péci

Relevantni socialni sluzby z hlediska podpory

neformalni péce jsou zejména:

¢ QOdborné socidlni poradenstvi

e Terénni: peCovatelskd sluzba, osobni asistence, odlehéo- | @ | @ | @
vaci sluzba, rana péce

e Ambulantni: denni a tydenni stacionare

e |nstitucionalni: odleh¢ovaci sluzby

Vyclenéni kapacit sluzeb (zejm. napf. odlehGovacich)
pro okamzité vyuziti v krizovych situacich a vypadku ®
domaciho pecujiciho

6/ Podpora pecujicich zdravotnimi sluzbami

Charakter a podoba neformalni péce se odviji od zdravot-
niho stavu ¢lovéka, o kterého je peCovano. Péce nezfidka
zacina ve zdravotnickém zafizeni a osoba v péci v jejim
pribéhu Cerpa zdravotni sluzby. Kontakt s praktickym lé-
kafem, ambulantnim specialistou, Iékafem &i zdravotné-
-socidlnim pracovnikem v nemocnici je Casty a spojeny
s divérou v Iékarskou autoritu. Klicové tedy je, zda piibuz-
né v péci podpofi, poradi jim, vybavi je pomlckami a odka-
Ze na socidlni pracovniky obce, Ufadu prace ¢&i socialnich
sluzeb.

Stejné tak je pro pecujici rodinu pfinosné, kdyz pracovnik
obecniho ufadu ma prehled o nabidce zdravotnich sluzeb
v lokalité a umi poradit, kam se v pfipadé potreby obratit.
Dllezita je vzajemna spoluprace obecniho Gfadu s posky-
tovateli zdravotnich sluzeb (i v obcich I. a Il. typu, pokud
tam pUsobi prakticky Iékar!), provazovani zdravotni a soci-
alni podpory a vzajemné odkazovani klientd.

Vzhledem k fyzické a psychické naroCnosti domaci péce je
pro udrZitelnost péce dilezita i péce o zdravi a dostupnost
zdravotnich sluzeb pro pecujici osobu.

Kazdy prakticky Iékar by mél byt informovan o moz-
nosti podpory pecujicich v ramci dané lokality, védét
0 nouzovém planu péce a spolupracovat se socialnimi
pracovniky, ktefi mohou podpofit pacienty nejen pfri
zadosti o pFispévek na pééi a kompenzaéni pomtuicky.

Opatieni, nastroje a doporuceni

Obec I. typu
Obec Il. typu
Obec lll. typu

Zmapovani poskytovatelii zdravotnickych sluzeb, spo-
luprace a vzajemné odkazovani klient(. Navazani spo-
luprace se zdravotné socialnim pracovnikem zdravot-
nickych zafizeni.
Relevantni z hlediska neformalni pécée jsou zejména
tyto sluzby: o 00
¢ Terénni: domaci oSetfovatelska/rehabilitacni péce,
paliativni a hospicova péce
e Ambulantni: praktiéti Iékafi, specialisté
¢ Institucionalni: nemocnice, Ié¢ebny nasledné
a dlouhodobé péce, hospice

7/ Podpora neformalni péce navaznymi sluzbami
a sluzbami pro pecujici

Analyzy potfeb pecujicich osob dokladaji existenci speci-
fickych potreb pecujicich osob. Nejcastéji jde o potrebu
poradenstvi a urCitou edukaci €i zacvik pro vykonavani pe-
Govatelskych Ukond. S dlouhodobou pééi je dale spojeno
emocni a fyzické vypéti, vznika tak poptavka po psycho-
logickych sluzbach a podpUrnych platformach, odpocinku
a odlehceni a péci o vlastni zdravotni stav.

Pecujici nejsou explicitné cilova skupina socialnich sluzeb,
jako ohrozené skupiné jim Ize ze systému socidlni sluzeb
poskytovat odborné poradenstvi. Vznik a existence na-
vaznych sluzeb jsou v soucasnosti nejcastéji realizova-
ny na projektové bazi, za podpory dotacnich tituld statu,
krajl, ale i obci. Nejcastéj$i nabidku téchto sluzeb tvofi
organizace neziskového sektoru. Krom finan¢ni podpory
mohou obce fungovani téchto sluzeb podpofit napt. jejich
propagaci ¢i zapUj¢enim prostor.

Neformalni péce Casto zahrnuje ukony jako pomoc v do-
macnosti, pfiprava jidla ¢i doprava a doprovod zavislé oso-
by. Se véemi témito ukony mUlize pomoci napt. i pecova-
telska sluzba, jeji dostupnost ale neni v mnohych mensich
obcich optimalni, navic je trendem jeji zaméreni na pfimou
péci. Zaijistit tento typ podpurnych sluzeb, které nezahrnuiji
odborné pecovatelské ukony, mohou i obce (Ci vice spolu-
pracujicich obci).
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Podpora vytvaieni nabidky navaznych sluzeb pro pecu-
jici osoby (poradenstvi, vzdélavani a edukace, psychohygi- ®

ena a psychoterapie, podplrné/svépomocné skupiny apod.)

Tvorba nabidky dalSich podpirnych sluzeb dle mistnich
specifik a potfeb pecujicich rodin (napf. rozvoz obéd, [ BN BN )
doprava a doprovod osob v péci k |ékafi)
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8/ Zvysovani informovanosti pecujicich o existujici
podpore

Pecujici osoby potfebuji informace o nasledujicich ob-
lastech: Financni podpora pfi pécCi a postup pro jeji vyfize-
ni (pfispévek na péci, dlouhodobé osetfovné), urfedni statut
pecujicich (moznost registrace na uradu prace jako pecuji-
ci osoba, zdravotni pojisténi pfi péci, zapocitavani péce do
dlchodu), prava pecuijicich v zaméstnani, nabidka a do-
stupnost socialnich a zdravotnich sluzeb v okoli, dostupné
zdravotni, kompenzacni a jiné technologické pomdicky, na-
bidka navaznych sluzeb (napf. vzdélavani, pomoc psycho-
loga) a existence svépomocnych skupin, nabidka pomoci
dobrovolnikl ¢i komunity.

Informacni potreba je vy$Si na zacatku péce, v prelo-
movych momentech (napf. pfi zméné zdravotniho stavu
zavislé osoby nebo pfi zméné moznosti pe€ovat na strané
pecujiciho) a v jejim zavéru (napf. predavani péce institu-
ci). Informace pecuijici také potfebuiji pfi zménach v existu-
jici podpore (napf. zména ve vySi prispévku na péci apod.).

Ke zvySeni informovanosti slouzi jednak poradenskeé linky
(Pecuj doma 800915915), e-poradny, k vyhledani pomoci
a podpory je urCena mapa podpory (Wwww.pecujdoma.cz).
Dalsi poradny Ize najit na zminéné mapé podpory s ohle-
dem na danou lokalitu pe€ujiciho. Vyznamnou roli hraje také
vzdélavani pecuijicich, o které je rostouci zajem. Diky nou-
zovému stavu v souvislosti s pandemii narostlo na vyznamu
on-line vzdélavani, on-line poradenstvi i dal$i formy pod-
pory jako je on-line nabidka svépomocnych a podptir-
nych skupin, kde pecuijici sdileji své zkusenosti. On-line for-
ma je pro nékteré pecujici dostupnéjsi, protoze se ji mohou
zUcastnit ze svého domova. Na druhou stranu pifima ucast
je nenahraditelna a nadale ma své opodstatnéni. S ohle-
dem na ¢asové omezené moznosti pecujicich a ¢astou nut-
nost zastoupeni v péci je on-line setkavani novou moznosti
a prostorem pro podporu neformalnich pecuijicich.

Opatieni, nastroje a doporuceni

Obec |
Obec II.
Obec lIl

Koncentrace informaci na jedno misto, které nabidne
komplexni informacni podporu. Tim miiZe byt socialni
pracovnik ORP, koordinator ¢i infocentrum.

Umisténi odkazu na informaéni misto do ordi- °
naci a cekaren praktickych Iékaril a specialistti, do
nemocnicnich zafizeni, k zdravotné-socialnim pracovnik(im
nemocnic, na Grad prace, obecni (fady, k poskytovatelim
socidlnich sluzeb, do komunitnich center apod.

VyuZivani rGznorodych forem a kanalti pro $ifeni infor-

maci, které zachyti rGizné skupiny pecujicich:

e Tvorba tiskovych informacnich materialli (letakd, plakatt,
¢lankd v obecnich novindch) a jejich distribuce (do
schranek, na nasténky a vyvésky na fadech a u posky-
tovateld zdravotnich a socialnich sluzeb, do komunitnich
center ¢i na dal$i mista s vysokym pohybem osob,
napf. do Iékarny, knihovny, poSty, prodejny apod.)

e Vyuzivani elektronické formy informovani (napf. we-
bova stranka obce, Facebook a dalSi socialni sité,
informovani emailem, tvorba a rozesilani newslettert,
aplikace do chytrych telefon()

¢ Poskytovani informaci médiim, tvorba tiskovych zprav
(tisténa média, TV, rozhlas)

e Zfizovani infocenter a poraden pro pecujici, telefonické
infolinky ¢i online poradny (email, chat)

e VyuZiti dalSich v misté dostupnych zpiisobii

(napf. mistni rozhlas)

9/ Podpora neformalni péce v obéanské spole¢nosti

Velky a €asto nevyuzity potencial pro podporu pecuijicich
osob se skryva v okoli, kde peduijici Ziji. Siréi rodina, pra-
telé, sousedé a mistni komunita jsou a mohou byt zdrojem
pruzné pomoci, napf. s nakupem, podanim jidla, dopra-
vou, Ci jen s dohledem a kontrolou, ze vSe je v poradku.
Jak ukazal nouzovy stav, lidé zijici v bezprostredni
blizkosti jsou vyznamnou podporou v krizovych mo-
mentech. Sousedstvi je jednim z naSich narodnich feno-
ménd. Vyznam sdileni péce s komunitou je klicovy zejména
v mensich a odlehlych obcich, ve kterych je dostupnost
socialnich sluzeb nizsi a sou€asné se lidé vice znaji. Pod-
pofit pecujici |ze i prostfednictvim zapojeni dobrovolnikd,
které nejCastéji zastituji neziskové organizace Ci cirkevni
komunity.

Nejen pomoc, ale i vyjadreni ocenéni a porozuméni ze
strany okoli znamena pro pecujici povzbuzeni v jejich
praci. Dostupna pomoc spolu s projevy uznani pomahaji
vytvaret prostredi, ve kterém se pecuje dobre. Osvéta spo-
leCnosti a zvySovani povédomi o péci blizkych osob v do-
macim prostredi a existujici podpofe mohou nejen zvysit
celkovou prestiz peCujicich, ale také podpofit lidi v rozhod-
nuti stat se pecujici osobou.
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Aktivizace $irSi rodiny, sousedstvi a mistni komunity
a podpora jejich zapojeni do péce. Rozvoj komunitniho PRIPSIPS
Zivota v obci a neformalni propojovani potfebnych osob
a 0sob ochotnych pomoci.
Zvyseni zapojeni dobrovolniki do pomoci neformalnim °
pecujicim.
Osvéta spolecnosti a propagace tématu:
¢ QOrganizace akci typu dny pecujicich
e Qcenéni pecujicich osob (napf. ankety/soutéZe typu
pecuijici roku ¢i ocenéni osobnosti)
o Vzdélavaci a edukativni akce, besedy, pfednasky pro ¢ o0
rizné cilové skupiny (napr. Skoly, rodiny v ramci komu-
nitnich center, spolky senioril, zaméstnavatele aj.)
o VyuZiti obdobnych nastrojil jako u zvySovani informova-
nosti (letaky, média, web apod., viz vySe)
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Shrnuti

Neformalni pecujici jsou zakladem integrovaného systému
socialnich, zdravotnich a ndavaznych forem podpory a péce
v celé Evropé. Pro nasi spoleCnost jsou Casto stale nevi-
ditelni, svoji roli berou jako samozrejmost. Neni vyjimec-
né, ze odmitaji pfispévky a pomoc ¢i podporu. Zkusenosti
ukazuiji, Zze tento zpUsob mUze vést k jejich pretizeni, ohro-
Zeni jejich fyzického i duSevniho zdravi a nasledné i samot-
ného pecovani.

Sdilena péce, ktera kombinuje péci profesionalll a blizkych,
komunita, ktera zohlednuje potfeby pecujicich osob a umi
jejich praci ocenit, je cilem naseho snazeni i této publikace.

Vsem pecujicim patfi dik za jejich obétavost v dobé nou-
zového stavu a péci o jejich blizké. Mnozi z nich se ocitli
v dobrovolné izolaci proto, aby ochranili pfed nakazou ty,
ktefi potfebuji zvysenou péci a podporu.
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Jak obce s rozsirenou
pusobnosti podporuji
neformalni pecujici
v roce 2021? Vyznamneé
lépe nez
pred 5 lety...

Zprava z vyzkumu IDS Diakonie CCE

Je to pét let od mapovani seniorské problematiky v obcich
s rozsifenou pgsobnosti (ORP) Institutem dUstojného star-
nuti Diakonie CCE, kdy jsme se dotkli tématu pecujicich,

viz publikace ,,Starnout doma, v obci, v misté“, ke stazeni
na www.dustojnestarnuti.cz.

Tehdy byli neformalni pecuijici jako cilova skupina komunit-
nich pland uvedeni u 44,1 % zucastnénych ORP. Ani dnes
dle nasi analyzy nejsou neformalni pecujici zahrnuti do
véech existujicich komunitnich é&i strategickych plant
ORP v Ceské republice, aékoliv jejich vyznam pro udr-
zitelnost a funkénost celého systému zejména v dlou-
hovéké spolec¢nosti je zcela zasadni.

V tomto roce v ramci projektu Pecuj doma s Diakonii bylo
v obdobi od ¢ervna do fijna dotaznikem s nazvem Podpo-
ra pecujicich v obcich obeslano 245 vedoucich pracov-
nikld odbor socialnich véci ORP a méstskych ¢asti hlav-
niho mésta Prahy. Dotazovani probéhlo ve tfech vinach,
formou opakovaného rozesilani dotaznik(l a dopisu, poté
nasledovalo telefonické osloveni téch, ktefi neodpovédéli.
Postupné se podafrilo zvySit navratnost na 121 odpovédi,
tj. na témér polovinu, konkrétné na 49,4 %.

Pojdme se podivat, jaka je aktudlni situace podpory nefor-
malnich pecujicich v roce 2021, ktery je rokem po nékolika
vinach covidové pandemie a nouzovém stavu, kdy nefor-
malni pecujici byli velikou oporou vSem, ktefi potfebuiji péci
a byli/jsou izolovani v domacim prostredi.

9%

nema plan

Pedujici
soucasti
komunitniho Ci
strategického 60 %
planu ORP ano
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Na zakladé odpovédi na prvni otdzku je mozné tvrdit, ze se
situace zménila vyznamné k lepSimu, protoze témér 60 %
(59,5 %) ORP ma rodinné/neformalni pecujici v komu-
nitnim nebo strategickém planu rozvoje socialnich slu-
zeb ORP, 24 % je nezahrnuje, 9,4 % nema komunitni plan
Ci strategii aktualné zpracovanou a 7,4 % odpovidajicich
nevi. Pokud vysledek srovname s rokem 2016, jedna
se o narust zohlednéni skupiny neformalné peéujicich
ve strategickych planech rozvoje socialnich sluzeb ze
44,1 % na 59,5 %, coz Ize konstatovat i diky podobné
Ucasti zastupcl ORP v obou vyzkumech.

ZlepsSeni je vyznamneé ve zviditelnéni cilové skupiny ne-
formalné pecujicich v ramci podpory. Bohuzel, jak uka-
zuje odpoveéd na otazku tykajici se charakteru podpory,
vitézi nahodna podpora (37,2 %) nad pravidelnou a sys-
tematickou (27,3 %). UrCitym varovanim je skutecnost, ze
u 9 % odpovédi je uvedeno, ze v ORP podpora neni vibec
¢i je nepatrna. Stale jsou tedy celd izemi v Ceské republi-
ce, kde neformalni pecujici jsou neviditelni i pro zastupce
verejné spravy. Mozna je nékdy dlvodem maly zdjem ne-
formalnich pecujicich pfi podptrnych aktivitach, jak vyply-
va z doplnujicich odpovédi na oteviené otazky: ,,pokud nds
pecujici sami neoslovi, tak se k nim nedostaneme®, ,diky
poskytovani odlehcovacich sluzeb jsou prenaseny potre-
by a poZadavky pecujicich rodin smérem k méstu” (citace
z odpovédi).

Podpora, kterou zastupci ORP uvadéji jako vyuzivanou ne-
formalnimi pecujicimi, je v porovnani s odpovédmi pred
5 lety také Sirsi a daleko pestrejsi. NejCastéji je opét uva-
déno poradenstvi, dale jsou to odlehéovaci sluzby, coz
je viditelna zmeéna, vzdélavani €i kurzy pro neformalni pe-
Cujici. Nasleduji svépomocné skupiny, neformaini setka-
vani a zazitkové skupiny. Zminéné je také dobrovolnictvi,
terapeuticka péée, pujéovna kompenzaénich pomu-
cek, terénni a ambulantni sluzby a také dotace, projek-
ty a granty zamérené na podporu neformalnich pecuijicich
v ramci dotac¢nich programa, napf. komunitniho planovani.
Je tfeba zminit i nékteré jednotlivé zplsoby podpory, které
jsou zajimavé a inspirativni: hodnoceni domaciho prostredi
ergoterapeutem, masaze pro neformalni pecuijici, finanéni
podpora, v prostorach radnice usporadani vystavy o zivo-
té pecujicich, zajisténi ochrannych pomUicek a dezinfekce
v dobé pandemie, propagace v tisku, informace o projek-
tech na webu a ve zpravodaji mésta.

Moznost grantové podpory byla zminéna. Odpovédi na
otazku, zda obec nebo kraj nabizi moznosti grantové
podpory v oblasti podpory neformalné pecujicich, pou-
kazuiji, Ze vice jak tretina obci (36,4 %) nabizi ¢i ma moz-
nost podpofit aktivity v oblasti neformalni péce, vice jak
tretina (35,5 %) tuto moznost nepodporuje a 28,1 % za-
stupcl obci o této moznosti nevi.

28 %

nevi

Obec ¢i kraj
nabizi moznost
grantové podpory
v oblasti 36 %
neformalni ano
péce

Na otazku o poskytovatelich cilené podpory nefor-
malnim pecujicim nabizely odpovédi velkou variabilitu
moznosti, cozZ je vyborna situace pro neformalni pecujici
v fadé ORP. Byly uvadény cirkevni organizace, neziskové
organizace, centra socialnich sluzeb mést a obci, projekto-
vé aktivity, rodinnd, komunitni, dobrovolnicka a materska
centra, spolky €i svazy skupin vyzadujicich zvySenou pod-
poru a péci, senior pointy.

Dotaznik také mapoval proménu podpory neformalnich/
rodinnych pecujicich v dané ORP od roku 2017. Zlep-
Seni v jednotlivych ORP se potvrdilo: vidi jej 56,2 % za-
stupcti ORP, 27,3 % vidi podporu jako stéle stejnou, bez
ZlepSeni a 10,9 % nevi. Citujeme z nékterych odpovédi,
které dokresluji, pro¢ se nékdy situace neméni &i je pro-
ména obtizna: ,,....mirné se zlepSila v tom, Ze si uvédomu-
jeme nutnost systematické a pravidelné podpory a planuje-
me v tomto konkrétni kroky“, ,zlepsuje se pomalu, protoZe
cilova skupina pecujicich se téZko podchytavd, zistdvaji
Casto skryti az do doby, kdy jsou péci o osobu blizkou vy-
Cerpani anebo z jinych (rodinnych, zdravotnich atd.) divo-
du pro né zacne byt péce velmi ndrocnou. Pordd pretrvava
urcity pfedsudek ze strany pecujicich, aby si i pecujici ekl
0 pomoc a podporu a prijal je“, ,ze strany pecujicich nebyl
o podplirnou skupinu odpovidajici zajem*.

Vyznam neformalnich pecujicich v systému socialnich
a zdravotnich sluzeb vidi jako zcela zasadni a nena-
hraditelny 80,2 % odpovidajicich zastupcti ORP. Pouze
10,7 % zastupcl ORP jako dulezité vidi na prvnim misté
socialni a zdravotni sluzby.

Jaké jsou plany a priority ORP do budoucna v oblasti
podpory neformalnich/rodinnych pecujicich? Dle odpo-
védi ma vyznamnou podporu ve strategii ORP:

1/ poradenstvi (jako v roce 2016 na prvnim misté) — uvedio
68,8%

2/ navyseni odleh¢ovacich sluzeb — uvedlo 33,9 %

3/ psychicka pomoc a podpora — uvedlo 30,6 %
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4/ vzdélavani — uvedlo 29,8 %
5/ svépomocné skupiny — uvedlo 25,6 %

6/ dobrovolnictvi — uvedlo 24 %

V roce 2016 byly neformalni pecujici dle zastupcd ORP
podporovani predevSim terénnim poradenstvim (71,7 %
neboli 91 ze 127 zucastnénych ORP), dale konzultacemi
socialniho pracovnika (60,6 %) a vzdélavanim neformal-
nich pecuijicich (v 25,2 %).

Cilené nepodporovalo tuto skupinu 11 % ze zucastnénych
ORP. Proména oblasti podpory je patrna, sméruje ke
sluzbam podporujicim prodlouzeni setrvani vdomacim
prostredi a podporu fyzického i dusevniho zdravi pecu-
jicich, jak formou odpoc€inku, tak psychologické podpory
a pomoci.

V pripadé krizové situace reSi pracovnici ORP situaci
neformalné pecujicich individualné, v ramci moznosti
integrovanych sluzeb daného ORP, a to prostfednictvim
odleh&ovacich sluzeb, terénnich sluzeb, domaci zdravotni
péce, vyuzitim krizovych bytd, krizovych lGzek v DPS, po-
radenstvim a podporou multidisciplinarniho tymu.

Béhem nouzového stavu nastala podle 28,9 % odpovi-
dajicich zména v podpore ¢i zadosti o podporu ze stra-
ny neformalnich/rodinnych pecujicich. 51,2 % uvedlo,
Ze takova zména nenastala.

Nouzovy stav ukazal na dileZitou potfebu neformalnich
pecujicich, a to predevS§im na chybéjici odlehéovaci
sluzby, potfebu psychologické pomoci a podpory pe-
Cujicich, otazku zastupitelnosti pfi nemoci ¢i karanténé
pecujici osoby a potfebu pecovat o pecujici: ,nouzovy stav
zddraznil dileZitost této skupiny a potfebu pecovat o pe-
Cujici*. Doslo také k proméné komunikace, predevsim na
telefonickou a online. Ukazala se nedostateéna kapaci-
ta terénnich a ambulantnich sluzeb. Neformalni pecujici
projevovali v ramci izolace potrebu sdileni a povidani si
o béznych vécech, navazani kontaktu s jinymi pecujicimi
bylo pfi izolaci pfinosem, at v ramci podpdrnych ¢i svépo-
mocnych skupin. Néktera ORP zfidila krizovou linku, jiné
rozvazely obédy izolovanym pecujicim. Jako naroéné se
ukazalo okamzité zajiSténi péce o opecovavanou oso-
bu v pripadé onemocnéni ¢i karantény hlavniho pecu-
jiciho. Dulezité pro takovy pfipad je mit nouzovy, ¢i jak jej
dotazovani nazyvaiji krizovy plan péce pro pfipad onemoc-
néni pecujici osoby (ke stazeni ¢i odeslani do registrace na
www.pecujdoma.cz. Jedna se o podplrny nastroj vznikly
v prvni viné pandemie v Irsku. Seznamilo se s nim 27,3 %
dotazanych zastupcl ORP, néktefi uvedli, Ze nevi, ze by
takovy nastroj existoval.).

46,3 % odpovidajicich zna mapu podpory urcenou
k vyhledani sluzeb a podpory pecujicich v dané lokali-
té s celorepublikovou plsobnosti (dostupna rovnéz na
www.pecujdoma.cz pod ,Hledam pomoc*). Z toho vyply-
va, ze je tfeba zvysit povédomi o téchto nastrojich pomoci
a podpory pedujicich, které vznikly v Diakonii CCE v roce
2020.

Moznosti podpory pecujicich, kterou by zastupci ORP
pecujicim doporudili, se tykaly vzdélavani véetné online
formy, psychické pomoci a podpory, ucasti na svépo-
mocnych skupinach, vyuziti odlehé¢ovacich sluzeb (po-
bytovych ¢&i v rdmci nabidky center dennich sluzeb), vyuZiti
terénnich a ambulantnich sluzeb, domaci zdravotni péce,
ziskani finan¢ni pomoci a podpory v ramci pfispévkd, po-
radenstvi. DUlezité je, aby se neformalni pecujici ,,nebdl fici
si o pomoc a podporu!“

»~Zejména bych doporudila nebat a nestydet se zeptat a rici,
Ze je Clovék pecujicim, Casto se s timto setkavame v terénni
praci zejména ve venkovskych lokalitdch. Za uplné nejdi-
nosti, aby se odstranily pfedsudky, Ze je to jejich povinnost
pecovat a Ze je ostuda fici si o pomoc. Pak je mozné po-
moc nastavovat individualné, tak aby pecujicimu ani peco-
vanému v Zivoté neprekdzela a naopak jen je doprovdzela
k lepSimu zivotu v jejich tézkeé situaci.” (citace odpoveédi)

Budouci forma podpory, ktera je dle pracovnikii ORP
klicova v oblasti neformalni/rodinné péce: navyseni
a rozvoj odlehcovacich sluzeb, vzdélavani, psycholo-
gickd pomoc a podpora, svépomocné skupiny, sluzby te-
rénni a ambulantni, hospicova a domaci zdravotni péce.
Potiebné je zvysit povédomi verejnosti a systému
o neformalni péci a jejim vyznamu, vyhledani nouzové-
ho pecCovatele, podpora prace pecujicich a jejich odmény
(i v ramci dlichodového systému), vytvareni center pro ro-
dinné pecuijici a pozice koordinatora pecuijicich, relaxacni
sluzby, granty — systematicka podpora, depistaz — aktivni
vyhledavani pecuijicich.

Pro dokresleni zde uvadime vybér z odpovédi:

~Systém podpory by mél byt v ndsledujicich letech nasta-
ven tak, aby podporoval sdilenou péci rodiny a profesio-
nalnich sluzeb, které by umozriovaly pecujicim pracovat
a vénovat se pfimérené béznym spolecenskym aktivitam
s ohledem na potreby osob blizkych, a soucasné, aby ta-
kovy systém umoznil Zit seniorim zavislym na pomoci co
nejdéle v domdcim prostredi. Zakladem takového systému
je v€asna a komplexni informovanost pecujicich. Vhodnym
fesenim by mohl byt novy model sluzby — centrum pro ro-
dinné pecujici, ktery je jiz realizovan ve spravnich obvodech
obci s rozsitenou pUsobnosti Havifov a Uhersky Brod. Vznik
centra pro rodinné pecujici je vniman aktéry socialni oblasti
na uzemi xxx jako jedna z pfileZitosti, coZ je pozitivni a po-
tfebny krok k realizaci tohoto zaméru.“

~Depistdz, informovanost, individudlni pfistup a planovani
pomoci, které bude flexibilné reagovat na potreby pecu-
jiciho. Zcela konkrétné pak podpora dusevni pohody pe-
Cujicich (dostupnost péce psychologdl, psychiatrd, terapie),
dostupnost odlehcovacich sluzeb, ,pécovych” terénnich
sluzeb, dostupnost domadci péce (zdravotnickeé) a v nepo-
sledni radé i napr. rozsitfeni sdilenych uvazki v pracovni
roviné tak, aby si pecujici mohl, byt v malé mire, zacho-
vat i své pracovni kompetence, podpora pecujicich pravé
v této oblasti ze stran zaméstnavateld...“
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Zaveér

Vyzkum poukdazal na celkové zlepSeni podpory nefor-
malnich pecujicich v obcich typu ORP. K cilené podpore
pfispél také nouzovy stav, ktery zviditelnil vyznam a potre-
by neformalnich/rodinnych pecujicich.

Pokud vysledek srovname s vysledky Setieni z roku
2016 (IDS Diakonie), jedna se o narGst zohlednéni sku-
piny neformalné pecujicich ve strategickych planech
rozvoje socialnich sluzeb ze 44,1 % na 59,5 %. Vyznam
neformalnich pedujicich v systému socialnich a zdravot-
nich sluzeb vidi jako zcela zasadni a nenahraditelny 80,2 %
odpovidajicich zastupcl ORP.

Jak ukazuje odpoveéd na otazku tykajici se charakteru
podpory, vitézi nahodna podpora (37,2 %) nad pravidel-
nou a systematickou (27,3 %). 9 % odpovédi uvadi, ze
v ORP podpora neni viibec, ¢i je nepatrna. Stéle jsou tedy
v Ceské republice celé tizemi, kde jsou neformalini pedujici
neviditelni i pro zastupce verejné spravy, a chybi ploSna
systémova podpora neformalnich peduijicich v ramci CR.
ZlepsSeni v jednotlivych ORP se potvrdilo: vidi jej 56,2 %
zastupct ORP, 27,3 % vidi podporu jako stéle stejnou.

Proména oblasti podpory neformalnich pecujicich
obcemi je patrna, sméfuje ke sluzbam zamérenym
na prodlouzeni setrvani v domacim prostiedi a pod-
poru fyzického i dusSevniho zdravi pecujicich, jak for-
mou odpocinku, tak psychologické podpory a pomoci
(poradenstvi, odleh¢ovaci sluzby, psychologicka pomoc
a podpora).

Nouzovy stav ukazal na dulezitou potfebu neformal-
nich pecujicich, a to pfedevsim na chybéjici odlehco-
vaci sluzby, potrebu psychologické pomoci a podpory,
otazku zastupitelnosti pfi nemoci ¢i karanténé pecuijici
osoby a zvyraznil potfebu systémové podpory pecuijici.

Zdroj:

Sv}térnout doma, v obci, v misté. Sbornik konference IDS Diakonie
CCE, Praha: 2016. ISBN 978-80-87953-34-1
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