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Kdyby prosly navrhované zmény,
uzivatele socialnich sluzeb by cekalo
10 ponizujicich zmén

potlacujicich jeho svobodnou volbu a distojnost:
(podrobnéji viz str. 4)

. Byl by zruSen prispévek na péci rodinam s détmi od jednoho

do tfi let, rodinam s détmi s vnitfnimi chorobami by byl zrusen
Uplné. Pro tyto rodiny zanikne i rodiCovsky prispévek, ktery
mel byt poskytovan do 15. roku ditéte, pokud nebyl narok na
prispévek na péci alespon v I. stupni. DOSLO K DOHODE

. Veskerou agendu by opét ved| arad prace. NEDOHODNUTO
. Klient by nedostal prispévek na péci do ruky, ale pecujici

a poskytovatelé by byli povinni klientovi péci pisemné vyuctovat
nejpozdéji do 5 dnil po uplynuti kalendarniho mésice a klient by
péci mohl proplatit pouze elektronicky. NEDOHODNUTO

. Pokud by klient pFispévek na péci za kalendarni mésic nevycerpal,

zbytek by propadl. DOSLO K DOHODE

. Posuzovani zajemcl o prispévek na péci by délal posudkovy

Iékar podle deseti oblasti (mobilita, orientace, komunikace,
stravovani, oblékani a obouvani, télesna hygiena, vykon
fyziologické potfeby, péle o zdravi, osobni aktivity, péce
o domacnost). V JEDNANI

. Nadéji na prispévek na péci alespon v I. stupni by mél az ten, kdo

potrebuje kazdodenni pomoc pfi uspokojovani nejméné t¥i v bode
5) uvedenych potreb. V JEDNANI

. Muselo by to byt pfi kazdodennich tkonech. V JEDNANI
. Pokud by si uzivatel zvolil, Ze o ného ma pecovat ,fyzicka osoba

jina“, mél by to byt blize nedefinovany "asistent socialni
péce": NEDOHODNUTO

. Pfijem tohoto asistenta socialni péce by podiéhal odvodiim -

klienti by museli sdélit Cislo asistentova Uctu a kdyby presahl
soucet asistentovych mésicnich pfijmd 12.000.- K¢, byl by povinen
je zdanit! NEDOHODNUTO

Zrusilo by se ustanoveni, ze klientovi zbude alespon
25 % jeho pfijmu ve stacionafich a alespon 15 % v pobytovych
sluzbach. V JEDNANI



Kdyby prosly navrhované zmény,
toho, kdo je zavisly na davkach a prispévcich,

by cekalo jesté dalSich 10 zmén:
(podrobnéji viz str. 6)

1. Byly by mu bez nahrady zruseny priikazky ZP, ZTP, ZTP/P
a s nimi souvisejici kompenzace. DOSLO K DOHODE
2. OZP by dostaly elektronickeé karty, jejichz prostrednictvim by:

a. se predaval pokyn k proplaceni prispévku na péci, 5

b. by pry meél zastoupit zrusené prikazky, ale V CEM?
V JEDNANI

3. Vznikl by souhrnny prispévek na mobilitu, ktery by Cinil

a. 200 K¢, kdyz cely kalendarni mésic prijemce neni bud’
v pobytovém zarizeni, nebo v nemocnici.

b.1 000 K¢, kdyby se prijemce dopravoval alespon trikrat
tydné do zaméstnani, skoly, nebo zarizeni socialnich sluzeb a
zpet.

V JEDNANI

4. Nezohlediovala by se napriklad potieba zdravotni péce,
nakupy, obstaravani osobnich zalezitosti, kulturni a spolecenské
potieby. V JEDNANI

5. Pfijemce by musel pravidelné ctvrtletné hlasit vysi prijmu
nejen svou, ale i spole¢né posuzovanych osob! DOSLO K DOHODE

11. Prispévek na mobilitu by dostaval, jen kdyby jeho prijem
neprekroCil 6ti nasobek ZM. NEDOHODNUTO

12. Prispévek na pomlcky by nedostal, kdyby byl alespon
castecné hrazen nebo zap(jovan zdravotni poijistovnou.
NEDOHODNUTO

13. Pfispévek na pomicky by nedostal, kdyby jejich cena
nedosahla 35.000 KC a jeho prijem presahl 6ti nasobek ZM.
NEDOHODNUTO

6. Na pomlcku by dostal nejvyse 350.000 K¢, pricemz by zaplatil
20% spoluicast. Kdyby chtél snizit spolutcast, musel by nejprve
prodat majetek, s vyjimkami uvedenymi v zakoné o pomoci
v hmotné nouzi, vCetné majetku nezletilych déti. DOSLO
K DOHODE

7. Zamestnanci Ufadu prace by byli opravnéni vstupovat do obydli.
V JEDNANI



Kdyby prosly navrhované zmeény,
toho, kdo je zaméstnan,

by cekalo jesteé dalsich 5 zmeén:
VSE V JEDNANI

. Zkraceni rozhodného obdobi pred zarazenim do evidence uchazecl
0 zaméstnani ze 3 na 2 roky. V této dobé musi byt spinéna podminka
alespon 12 mésict doby ddchodového pojisténi.

. Zruseni kategorie osob zdravotné znevyhodnénych. Téchto osob je
v souCasné dobé dle Udajd MPSV CR 40.000, z nichz 9.000 je uchazecl
0 zaméstnani a na dalsi vice nez 4.000 pobiraji jejich zaméstnavatelé
prispévek na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim a na
fadu dalSich takovychto osob se vztahuje sleva na dani pro
zaméstnavatele.

. ZruSeni kategorie chranénych pracovnich dilen. Je skuteCnosti, Ze
soucasné vymezeni chranéné pracovni dilny jen 60% podilem osob se
zdravotnim postizenim je nevyhovujici; na druhé strané vsak jiz sam pojem
»dilna" oznacuje Utvar s organizovanou strukturou a navaznosti ¢innosti.
Z toho vyplyva, ze chranéné dilny nejsou pouhym souhrnem pracovnich
mist a mély by byt jako institut zachovan.

. Snizeni prispévku na max. 6.000 K¢ dale ohrozi fadu specializovanych
zaméstnavatell i lidi se zdravotnim postizenim.

. Prakticky likvidaCni pro velkou vétSinu specializovanych zaméstnavatel
a pro osoby se zdravotnim postizenim, které jsou OSVC je zrusSeni
nahradniho piInéni.



Kdyby prosly navrhované zmény,
uzivatele socialnich sluzeb by cekalo
10 ponizujicich zmén
potlacujicich jeho svobodnou volbu a distojnost:

(s vysvétlenim)

1. Byl by zrusen prispévek na péci rodinam s détmi od jednoho do tfi let,
rodinam s détmi s vnitfnimi chorobami by byl zrusen Uplné.

a. Ztrata az 5.400 KE mésicné u déti do 3 let véku se zdravotnim
postizenim. Z toho ztrata az 3.000 KE mésicné prispévku na péci
a v pfipadé vicenasobneho postiZeni jesté vypadek socialniho pfiplatku
az ve vysi 2.400 KE. Rada rodin by nebyla schopna zvladnout pédi
o0 postizené dité, a to pljde do Ustavu.

b. Vymezeni zakladnich Zivotnich potfeb by zcela vyloucilo z moZnosti
ziskani prispévku déti odkazané na dietni stravovani, trpici nadorovymi
onemocnénimi, internimi chorobami apod. U téchto déti mlZze byt
narusena schopnost zvladat uspokojovani nanejvys jedné az dvou
zakladnich Zivotnich potreb.

2. Veskerou agendu by opét vedl| Grad prace, a to vyhradné elektronicky.

3. Klientlv prispévek na péci by se mu viibec nedostal do rukou a proplacel by se

véem pecujicim prostfednictvim elektronického platebniho prostredku
uréeného ministerstvem, prevodem na Uéet u banky. Ze je to pro mnoho OZP
nedostupné a nepouzitelné, nespliuje ani zakladni predpoklady utajeni
napriklad PIN apod., Ze by si OZP i pecujici museli zalozit ucet a zvySovat si
dalsi_finan¢ni vydani za vedeni Uctu, asi nikoho nezajima.
Poskytovatelé by byli povinni klientovi péci pisemné vyictovat nejpozdéji do 5
dnd po uplynuti kalendarniho mésice. Ze néktefi uzivatelé pouZivaji sluzeb pecujicich-
osob jinych a pro mnoho z nich by byl tento pozadavek administrativné prilis
narocny a neproveditelny, obzvlasté pokud Clovek vyuziva péce vice osob nebo
kombinované sluzby, anebo kdyz vyuziva péci na nékolika mistech (v misté
studia, doma apod.), nikdo nedomyslel.

4. Pokud by klient prispévek na péci nevycerpal, zbytek by propadl. Takze ten, kdo by
tfeba shanél bezplatnou péci, aby si usetril pro horsi ¢asy, kdy potrebuje vice
péce, napriklad pri prechodném zhorseni zdravotniho stavu (ryma), pobytu
mimo domov (rekondicni pobyt, dovolena, navstévy, celodenni vylety), uz si
potom miZe jenom zoufat.

5. Posuzovani pro narok na prispévek péci by musel posudkovy Iékar stihnout

Za pﬂldru hé hodiny (rozhodnuti ministra MPSV ze zafi 2010 - zprehlednéni posuzovani stupné
zavislosti a Zprdava o hodnoceni dopadii regulace podle obecnych zdsad — Odbor posudkové

sluzby z ledna 2011), a to tak, Ze jej vycte z papird podle blize nedefinovanych
deseti oblasti (mobilita, orientace, komunikace, stravovani, oblékani a obouvani,



télesna hygiena, vykon fyziologické potfeby, péte o zdravi, osobni aktivity, péce
o domacnost).
a. posudkar mozna vi, jak lécit diagndzu, ale nevi, jaké mlze mit dopady
na zivoty OZP,
b. posouzeni by nebylo objektivni, ale odhadem, protoZe by mél informace
o zadatelové prostredi, socidlnim zazemi, charakterovych vlastnostech
a jinych vécech ddlezitych pro schopnost kompenzovat zdravotni
postizeni z druhé ruky (dle subjektivniho nazoru socialniho pracovnika)
a lékarovou profesi neni tyto informace hodnotit,
c. posouzeni by se nedélalo podle ve svété pouzivané a osvédcené
klasifikace, nybrz podle naprosto nevyzkousené metody.

. Nadéji na prispévek na péci alespon v I. stupni (800.- K¢) by mél az ten, kdo
potfebuje pomoc pfi uspokojovani nejméné tri v bodé 5) uvedenych
zakladnich potreb. KdyZz nékdo nezvlada uspokojovat byt' jen jednu zakladni
Zivotni potfebu a potrebuje pri ni pomoc, aje tudiz nezabezpelenim péce
ohrozen na zdravi, nebo dokonce na zivoté, se nezohledruje!

. Prispévek na péli by dostal jen ten zadatel, ktery potfebuje pomoc pfi
kazdodennich (konech. Ze existuji zakladni Zivotni potreby, napfiklad
doprovody k Iékari a na Urady, nakup a uklid domacnosti, koupani aj., jez neni
nutné délat kazdy den, se neuvadi.

. Pokud by si uZivatel zvolil, ze o ného ma pecovat ,fyzicka osoba jina",
tedy nékdo jiny nez poskytovatel nebo osoba blizka, mél by to byt blize
nedefinovany "asistent socialni péce":

a. klienti by museli sdélit Cislo asistentova uctu,

b. prispévek na pédi jako odménu by asistentiim vyplacel Gfad prace.

. Pokud by si uZivatel zvolil, Ze 0 ného ma pecovat osoba jina (nékdo jiny nez
osoba blizkd), a platil by ji, takto ziskany pfijem asistenta socialni péce by
podléhal odvodiim - klienti by museli sdélit islo asistentova Gctu a
kdyby presahl soucet asistentovych meésicnich prijmi 12.000.- K¢, byl by
povinen je zdanit!

Kdyz se liSi podminky pro pecujici-osoby blizké a pecujici-osoby jing, je to
diskriminace lidi, ktefi nemaji osoby blizké, a jsou tak odkazani na pomoc
cizich lidi (bud’ budou platit navySeni o dané oni, nebo nikoho nesezenou).

10. Zrusilo by se ustanoveni, Ze klientovi zbude alespon 25 % jeho pfijmu ve

stacionafich a alespofi 15 % v pobytovych sluzbach. Z ¢eho by si hradil Iéky
hygienické potfeby, obleCeni apod., je ve hvézdach.



Kdyby prosly navrhované zmeény,
toho, kdo je zavisly na davkach a prispévcich,
by cekalo jesté dalSich 10 zmén:

(s vysvétlenim)

. Byly by jim bez nahrady zruseny prikazky ZP, ZTP, ZTP/P a s nimi
souvisejici kompenzace:
a. zanik oznaceni O1 pro volné vjezdy a parkovani,
b. zanik osvobozeni od nékterych dani,
c. zanik prispévku na zakoupeni motorového vozidla, na bezbariérovy byt
a garaz, vodici psy.

. OZP by dostaly elektronické karty, jejichz prostrednictvim by:
a. se predaval pokyn k proplaceni pfispévku na péedi,
b. by pry mél zastoupit zrusené prikazky, ale V.CEM?

. Vznikl by souhrnny prispévek na mobilitu, ktery by Cinil

a. 200 K¢, kdyz cely kalendafni mésic pfijemce neni bud’ v pobytovém
zarizeni, nebo v nemocnici. Castka 200 K¢ odpovida necelym 6ti litrdm
benzinu nebo cca 7 km taxi po Praze, nebo 4 jizdam v MHD
s prlvodcem.

b. 1 000 K¢, kdyby se prijemce dopravoval alespon trikrat tydné do
zameéstnani, Skoly, nebo zafizeni socialnich sluzeb a zpét.
Onemocni-li na 3 dny, kromé vyplaty by prisel jesté o 800 K¢ prispévku.

. Nezohlednovala by se napriklad potieba zdravotni péce, nakupy,
obstaravani osobnich zalezitosti, kulturni a spolecenské potreby, coz je
neslychana redukce potreb OZP, ktera je naprosto diskriminacni.

. Prijemce by musel pravidelné ctvrtletné hlasit vysi prijmu nejen svou, ale
i spole¢né posuzovanych osob!

. Prispévek na mobilitu by dostéval jen do 6ti nasobku ZM t.:
Jednotlivec 3.126K¢ x 6 = 18.756 KC tj., 79 % prlimérné mzdy za rok 2010

(23.665 KC).

. Prispévek na zvlastni pomlcky nelze poskytnout, jestlize zvlastni pomlcka je
zdravotnickym prostfredkem, ktery je plné nebo castecné hrazen
z verejného zdravotniho pojisténi anebo zapdjcovan prislusnou zdravotni
pojistovnou.

. Prispévek na pomdicky by nedostal, kdyby jejich cena nedosahla 35.000 K¢,
anebo kdyby jeho prijem presahl 6ti nasobek ZM.



9. Prispévek na pomdicky je limitovan castkou 350.000 K¢ s pozadovanou
20% spoluucasti. Pro snizeni spolulcasti se pocita mj., s prodejem
majetku, véetné majetku nezletilych déti. Je neprijatelnd konstrukce, aby
Clovék, ktery potfebuje pomlicku ke kompenzaci svého zdravotniho postizZeni,
byl k takovymto kroklm nucen.

10. Zaméstnanci Ufadu prace a v ministerstvu jsou na zakladé souhlasu
Zadatele o davku, prijemce davky a osob spolecné posuzovanych opravnéni
vstupovat do obydli, v némz tyto osoby Zziji, za Ucelem ovéreni skute¢nosti
rozhodnych pro narok na davku. Opravnéni ktéto cinnosti jsou povinni
prokazat sluzebnim prikazem.

Narok na davku je podminén zdravotnim stavem a prijmem. Co budou
ovérovat v obydli??? K odepteni davky neni opravnéni! Hrozit mlze nejvys
20% spolutcast!



Volné podle Quipu

Ministerstvo je povinno respektovat zavazky plynouc z ratifikované Umluvy
OSN o pravech osob s postizenim, kde napr. clanek 19 zavazuje smluvni staty
poskytovat lidem podporu, ktera jim umozni zit v bézném prostredi, nezavislym
zplsobem Zivota, Clanek 12 zavazuje smluvni stat poskytovat podporu pfi
rozhodovani. Nova pravni Uprava musi byt rovnéz v souladu s platnymi dokumenty
nejriznéjsi pravni sily, s vidadou schvalenymi politikami napf. Narodnimi akénimi plany
socialniho zaclenovani, Narodnim planem vytvareni rovnych prilezitosti pro osoby
s postizenim, Koncepci podpory transformace pobytovych socialnich sluzeb apod.

Podle Legislativnich pravidel vlady je povinnost, aby pripravé kazdého
pravniho predpisu predchazela podrobna analyza pravniho a skutkového
stavajiciho stavu. Je tedy nezbytné nejen provést analyzy jak nynéjsiho stavu, tak
oddvodnit pfipadné navrhy zmén vyzkumy a pilotnim ovéfovanim v nasich
podminkach. Pfitom navrZeny zpUsob financovani nebyl nijak testovan.

Hospodarnost a efektivita musi byt podloZzené seridznim, ovéfitelnym
zplsobem. Jakykoliv jiny zplsob je spekulace a vzhledem k velikosti rizika ztraty
nejen vynaloZenych prostfedkd, ale také pravdépodobnych osobnich nestésti, je to
na mravni Urovni podvodu.

Tvrzeni, ze “Pfijemci pfispévkd na péc¢i v mnoha pripadech vnimaji nespravné
Ucel davky. Prispévek na péci povazuji za odskodnéni za jejich zdravotni stav
a zvyseni prijmu” (Dlvodova zprava str. 72) neni dolozeno Zadnym vyzkumem.
Avsak nebylo by divu, vzdyt' invalidni dlichody jsou velmi nizké a nestaci ani na
uspokojeni zakladnich Zivotnich potreb.

Z medicinského pojeti posuzovani — hodnoti se zavislost, tj. nedostatecnost
Clovéka - vyplyva, Ze uCelem, na né&jz se vynakladaji financni prostredky ,je
vylepSovani jedince", penize se vydavaji na standardizovany balicek pomoci
(druh socialni sluzby). AvSak mélo by jit o financovani konkrétni podpory (souboru
Cinnosti), ktera vede k socialnimu zaClenéni. Ta by neméla byt vazana na
poskytovatele. Finance by mély byt vazany prisné ucelové — tedy na to, co se bude
realizovat, po jakou dobu, s jakymi prostredky a ¢eho se ma v individualni situaci
Clovéka dosahnout.

~,Neni prece smyslem socialni politiky statu financovat poskytovatele.
DlleZité je, zda prostiedky z verejnych rozpoctl pini cile socidlni politiky, tj.
prispivaji-li k socialnimu zaclefiovani a prevenci socialniho vylouceni, jak to stanovuje
mimo jiné zakon 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach," Quip.

Smésovani zdravotnickych a socialnich pristupl v procesu posuzovani
je problém, ktery vede k nekvalitnimu, a tedy nakladnému rozhodovani o stupni
zavislosti, nebot’ z principu vychodiska zdravotnikd a socialnich pracovnik{ jsou jina.

Funkce LPS by méla byt ze systému zcela vypusténa. Doklad o dlouhodobé
nepfiznivém zdravotnim stavu by mél vydavat oSetfujici lékaf na zakladé podkladl
dodanych pripadnymi specialisty. Zbytek posouzeni by mél byt v kompetenci
socialnich pracovnikl. Zruseni Ucasti LPS by jisté vedlo k velkym Usporam, které by
mohly byt vyuzity na posileni socialni prace." Quip



