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,,Ne vsichni,
kdo bloudi,

jsou ztraceni.“

J. R. R. Tolkien
(1892-1973),
anglicky prozaik,
filozof a literdrni kritik

uvodniky

UVODNIK VICEPREZIDENTA

Preji vsem opravdu zdafily start do nového roku s ocekdvdnim zmén souvisejicich jak
se zménou vedent resortil, tak se zménou napt. katalogu praci a dalsich.
Dnes bych rdd uprel vasi pozornost na uzavirdni spoluprdce se zdravotnimi
i pojistovnami, nebot p¥islo obdobi nabizeni uhradovych dodatki, jak jisté vichni vite.
Chtél bych vypichnout alespor nékterd obecnd rizika, kterd se lisi od let pFedchozich, a to
nejdiive u stdvajicich poskytovatelil:

V textech zvefejnénych nékterymi zdravotnimi pojistovnami (ZP) jste zaznamenali zminku
0 mozném sluéovdni pojistoven, byt nikoli v roce letosnim. Ve je ovsem skryto v detailu —
proto pokud kdokoli u normotviirce ¢i ZP povaZuje za sprdvné poskodit poskytovatele tim, ze
u sloucenych pojistoven se budou s¢itat i referencni roky, tedy oSetfend unikdtni rodnd &isla
(URC), pak tato potencidlni regulace must dopadnout na vétsinu poskytovatels, kte#i budou mit
kombinaci p¥islusnych pojisténcii. Ddle se pak mohou tito poskytovatelé obrdtit na soudy s tim,
Ze oni peluji o pojiSténce dané pojistovny a jini poskytovatelé Zvldstni smlouvy nebo pojisténce
nemayji, tudiz logicky vznikne spor.

Pokud bychom méli pfijmout znéni tohoto bodu dodatku, pak za predpokladu, Ze budeme mit
oznaéeno minimdlné 50-60 URC pro neregulaci - toto miize ZP udélat nad ramec znéni tihradové
vyhlasky (UV). A protoze toto Ize olekdvat u vsech ZP, byl bych v této chvili v ofenzivé, zatim jsme
totiz nebyli u vyjedndvdni ihradové vyhldsky jako takové.

A u uhradového dodatku pro nové poskytovatele plati, Ze:

Zde je naprosto jasnd regulace nového zarizeni okamzité, i prestoze neexistoval v historii, tedy
pokud ZP urti nevhodné nebo Spatné srovnatelného poskytovatele a zarizeni vykdze v prvnim
roce vice nes 30 URC, pak p¥i $patném vykazovdni neni chrdnén po dobu 2 let jako diive.

Zde bych doporutil postupovat podle UV a bodu ptiloha ¢. 1, bod B), pism. 3, f) ,Pokud
poskytovatel poskytl v hodnoceném obdobi nebo v referenénim obdobi hrazené sluzby 30 a méné
pojisténcum prislusné zdravotni pojistovny, vypocet celkové vyse tihrady podle pismena d) se
nepouzije”. Pokud bych se mél pod toto podepsat, pak az na konci roku, kdy si mohu ve spocitat
diky znalosti dosazeného pruméru a poltu unikdtnich mésici. Bod ohledné slouceni ZP je stejny
jako vyse u stdvajicich poskytovatelil.

V situaci, kdy nds normotviirce zastropoval v hodnoté bodu, snizil koeficienty navyseni
v regulaénim vzorci a snizil minimdlni hodnotu bodu, je diilezité se ozvat.

Pokud budou takto znit dodatky, zddnému poskytovateli v CR bych je zatim nedoporucil
podepsat, jelikoz ho to miiZe poskodit.

Na zdvér bych rdad uvedl, Ze i ptes vetejné prohlasované nepravdy stran doposud neuspokojivé
situace ve vSech oblastech naseho Zivota, socidlni sluzby nevyjimaje, si naopak myslim, Ze se
o nase klienty stardme s velkym nasazenim a profesiondlné, a pokud avizované zmény neprinesou
jen zvyseni administrativni zdtéze a budou ku prospéchu klientil i poskytovatelil, velmi je uvitdm.

Ing. Vladimir Vopelka,
viceprezident pro pobytové sluzby a predseda APSS CR - Usteckého kraje

EDITORIAL

Mili ¢tend¥i Socidlnich sluzeb,
zima se ndm chyli ke konci (i kdyz 5. unora, kdy pisu sviij editorial, se to tak jesté
nejevi). Na jaro se moc tésim, vlije ndm do zil novy eldn a chut. Uz ndm nebude lito

: predsevzeti, kterd vzala za své. © Pokud jste posluchaci Evropy 2, tak v tydnu od
2. do 6. uinora jste se mohli v ranni show kromé Leose Marese ,potkat” také s Jitinou Bohdalovou.
Malokdo by asi neznal tuto legenddrni herecku, s jejimz Rdkosnickem usinaly a stdle usinaji déti
mnoha generaci. V jejich 94 letech ji miiZeme jeji eldn, pohotové reakce i smysl pro humor jen
zdvidét. Takové klienty mdte nékteri i vy, vitdlni, kteri dali véku v obcance Sach mat. Jdou svou
cestou, nékdy moznd oklikou, ale stdle plni sily (alespori té mentdlni, kdyz ne vidy té fyzické). J. R.
R. Tolkien v knize Spolecenstvo Prstenu napsal: ,Ne kazdé zlato tFpytivd se. Ne vsichni, kdo bloudi,
jsou ztraceni. Std¥i, kdyz silné je, neohybd se.”
Preji vam pékny zbytek unora
Ing. Petra Cibulkovd,3éfredaktorka
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Stalo se...

Vlida 26. ledna na svém zasedéni schva-

lila zvy8eni platl ve vetejném sektoru

na zakladé dohody se socidlnimi part-

nery. Zvys$eni se tyka p#iblizné 580 ti-

sic zaméstnancl a nabude u¢innosti od

1. dubna 2026, a to nasledovné

- 0 9%: zaméstnanci v kultufe, samo-
spravni ufednici a G¥ednici pod slu-
zebnim zakonem, nepedagogitti pra-
covnici, techni¢ti a administrativni
pracovnici ve zdravotnictvi a social-
nich sluzbach

- 05%: nelékatsti zdravotniéti pracov-
nici, pracovnici v socidlnich sluzbach
a socialni pracovnici

- 02%:1ékati

Vlada 26. ledna schvilila zrevidovany
navrh zakona o statnim rozpoé¢tu na rok
2026. Statni rozpocet Ceské republiky
pocita pro letosni rok s ptijmy 1 977,6
miliardy korun a s vydaji 2 287,6 mi-
liardy korun, tedy se schodkem ve vysi
310 miliard korun.

® Ministerstvo zdravotnictvi obsadilo

vedeni t¥i dalezitych sekci. Vrchni fe-
ditelkou sekce zdravotnickych techno-
logii se stavd Markéta Foldyna Hello-
v4a, vrchnim feditelem sekce zdravotni
péce byl jmenovan Patrik Zachar a ve-
deni sekce centralnich agend se ujima
Petr Jarema.

Ministr prace a socidlnich véci Ale§ Ju-
chelka informoval, Zze pfedlozi navrh
na posun vzniku niroku na novou dav-
ku stdtni socidlni pomoci u stdvajicich
klientd. Cilem neni zména samotné
reformy dévek, ale technickd uprava
nacasovéni jejiho zavedeni u stavajicich
ptijemct. Navrh se tyka osob, které se
do nového systému davky stitni socidl-
ni pomoci pieklapéji ze stavajicich ruse-
nych davek.

= APSS CR zvetejnila vysledky dotazni-

kového 3etteni, jehoz cilem bylo zjistit
aktudlni nedostatek pracovnikd v so-

unor 2026

cidlnich sluzbich podle jednotlivych
pracovnich pozic. APSS CR realizovala
prizkum od 12. listopadu do 26. prosin-
ce 2025 a ziskala odpovédi od 604 zati-
zeni socidlnich sluzeb. S vysledky Sette-
ni se miZete seznamit na webu APSS CR
v sekci Vydavame —> Dotaznikova Sette-
ni a prazkumy.

V tutery 27. ledna hostily prostory No-
voméstské radnice v Praze jiz t¥indcty
ro¢nik slavnostniho predidni Narodni
ceny socidlnich sluzeb Pelovatel/ka
roku. Hlavni ceny za vyjimeény ptinos
v oboru poskytovani socidlnich sluzeb
si v roce 2025 pfevzalo Sest osobnosti
z tfad pecovatelu a pecovatelek, socidl-
nich pracovnikl a manaZerd organizaci
poskytujicich pét¢i seniortm, lidem se
zdravotnim postiZzenim a dal3im po-
ttebnym. Reportdz a rozhovory p¥inese-
me v dalgich ¢islech ¢asopisu.

L

APSS CR vas zve na akce:

L

Konference sekce sluzeb

pro osoby bez domova
9. dubna, Palac Charitas, Praha

~

Dvoudenni seminai pro management
organizaci poskytujicich socialni sluzby

Forum investoru
16. dubna, Palac Charitas, Praha

Vyziva a stravovani v socialnich sluzbach
21. dubna, Palac Charitas, Praha

16.-17. dubna, Doksy

Aktualni informace naleznete na www.apsscr.cz, menu,Konference” a na www.facebook.com/Socialnisluzby.

Clenové APSS CR k 30. 1.2026: | 371 organizaci, 3 032 registrovanych sluzeb a 708 clen(i profesnich svaz(l
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Nabidka Institutu vzdélavani APSS CR

INSTITUT VZDELAVANI

APSS CR

Nabidka kurzu
Insiiiu!u vzdélavani
APSS CR

Vybirejte z nasi Siroké nabidky otevienych kurzd
nebo si objednejte vzdélavani na kli¢ pfimo do vasi organizace.
Pripravili jsme pro vas online kurzy a prezenéni oteviené kurzy
ve Skolicich centrech v Praze, Brné, Olomouci, Ostravé a Tabore.
Nabizime také oteviené semindre realizované ve Dvore Krdlové nad Labem.
Kompletni nabidku najdete na nasich webovych strankdch:
www.institutvzdelavani.cz, zdlozka Oteviené kurzy.

Aktudini prehled na obdobi Unor az duben naleznete v tabulce nize.

Kurzy na kli¢

Objedndvejte na www.institutvzdelavani.cz prostfednictvim zdlozky Kurzy na Kli¢.

Sledujte nase webové stranky www.institutvzdelavani.cz.

OLOMOUC, Socidlni sluzby pro seniory, Zikova 618/14, 779 OO Olomouc

4.3.2026 Ndacvik komunikace s klienty vyzadujicimi specificky pristup
12.3.2026 Virtudlni realita - demence
19. 3. 2026 Jedndni se zdjemcem o socidlni sluzbu

5.3.2026 Aby zdda nebolela! aneb Pohybové zdsady pro pracovniky socidlnich sluzeb
9.3.2026 Vztek pri prdci s klientem aneb Zvladdani agrese klientd i vliastni

12. 3. 2026 Virtudlni realita - komunikace v ndro¢nych situacich

19. 3. 2026 Zivot s postizenim v obrazech

26. 3.2026 Konflikt a jeho rfeseni

30. 3.2026 Mozkovy jogging - trénink paméti

BRNO

11. 3. 2026 Virtudlni realita - demence
25.3.2026 Demence v obrazech
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DVUR KRALOVE NAD LABEM

20. 3. 2026 Virtudlni realita - demence

10.
16.
24.

3.2026
3.2026
3.2026

Individudlni pldnovani poskytované socidlni sluzby
Motivace versus manipulace klientd v socidlnich sluzbdch
TYgmovd spoluprdce v socidlnich sluzbdch

24.
26.
27.
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PRAHA, UZS, Na Pankréci 26, 140 OO Praha 4 - Nusle

Prevence a Setrnd sebeobrana pro persondl socidlnich sluzeb
Jak to s tim stresem vlastné je?

Virtudlini realita - komunikace v ndro¢nych situacich

Jak zvysit sebevédomi svoje, svych kolegu a klientd

Standardy kvality socidlnich sluzeb

Priprava poskytovatell socidlnich sluzeb na inspekci kvality

Zdravotnické minimum pro pracovniky terén. a ambulant. sluzeb - znalost, zkusenost, intuice
Umeéld inteligence v socidlnich sluzbdch

Emoce v obrazech

Kontrola, hodnoceni a zvysovdni kvality socidlni sluzby - jak na to?

Jak si zdravé nastavit hranice

Setkdni s dusevnim onemocnénim v socidlnich sluzbdch

Zdaklady etiky pro pracovniky v pomdhajicich profesich

Individudlni pldnovdani poskytované socidlni sluzby

Komunikace s osobami trpicimi Alzheimerovou chorobou

Prestante na me kricet...! aneb Laskavy a pozitivni pristup ke klientovi

Zvladdani problémovych situaci zejména v pecovatelskych sluzbdch

Asertivita jako strategie jedndni pro pracovniky socidlnich sluzeb

Lidskd prava v socidlnich sluzbdch

Jak Iépe komunikovat v pomdhaijicich profesich

Zdravotnické minimum pro pracovniky terénnich a ambul. sluzeb - znalost, zkuSenost, intuice
Jejda, uz Vadm zase zaskocilo, pani Tichd! aneb Vyziva u klientd s demenci
Hygienické minimum a prevence infekénich onemocnéni v zafrizeni socidlnich sluzeb
Adaptacni proces klienta v zarizeni socidlnich sluzeb

RozSifené povinnosti poskytovatele dle SQSS 15

Zdaklady KBT v prdci s klienty s uzkostngmi, fobickgmi a depresivnimi problémy
Priprava poskytovateld socidlnich sluzeb na inspekci kvality

-
-

o

Podpora pameéti a mentdlnich Zdravotnicky pracovnik
dovednosti u klientu manazerem Novy b&h od dubna 2026
socidlnich sluzeb Novyg béh od dubna 2026 - Kombinované studium - prezenéné v Brné a online
NOVINKA 2026 Informace na webu IVA, zdlozka Informace na webu IVA,

,KDYZ MI TO PAL{, PECUJE SE LiP”

dlozka M z ké PazpP
Manazerské programy pro SP a ZP zalozka Manazerské programy pro SP a

Pameét se s vékem neztrdci - jen potrebuje
sprdvnou podporu.
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vzdélavani

Zacit pracovat a neztratit chut ucit se
aneb Dilema mladych sester

Mladé sestry po ndstupu

do prdce casto nardzeji na realitu
vsednich dni - sunddvaji riizZové
bryle a hledaji rovnovdhu mezi
péci o klienty a rodinou. Kde

pak ale brdt silu ddle se v oboru
vzdéldvat?

B Text: Monika Bartuskovd, DiS.,
¢lenka Ridici rady Profesniho svazu
zdravotnickych pracovnikii v socidlnich
sluzbdch APSS CR a vedouct zdravotniho
useku Integrovaného centra socidlnich
sluzeb Jihlava, pracovisté Domov pro
seniory Lesnov

pozice vrchni sestry v do-

mové pro seniory se dlouho-

dobé setkdvim s jednim opa-

kujicim se problémem. Mladé

sestry po nastupu do zaméstnani velmi

rychle ztriceji kapacitu vénovat se daldimu

vzdélavani. Ne proto, Ze by o rozvoj nemély

zajem, ale proto, Ze kazdodenni pracovni

z4téZ spolu s osobnim Zivotem jim na vzdé-

lavani nezanechava dostatek ¢asu ani ener-
gie.

Tento faktor povazuji za zdsadni prekaz-
ku dalsiho profesniho ristu mladych sester
a zaroven za riziko pro dlouhodobou kva-
litu péce o seniory v socidlnich zatizenich.

»1V éem je problém?

Po ukonéeni studia vstupuji mladé ses-
try do praxe s teoretickymi znalostmi, ale
s omezenymi praktickymi zkuenostmi.
Prvni rok zaméstnani je pro né velmi na-
ro¢ny. Ui se zvladat pracovni tempo, od-
povédnost, komunikaci s klienty i jejich ro-
dinami a ¢asto také sménny provoz. V této
fazi je veskerd jejich energie soustfedéna
na zvladnuti zékladnich pracovnich povin-
nosti. Vzdélavani je pak vnimano jako nad-
stavba, ktera je ¢asové i psychicky obtizné
zvladnutelna. Celodenni kurzy, pevné sta-
novené terminy nebo nutnost dojizdét p-
sobi spi§e demotiva¢né, zejména u mladych
sester s rodinnymi povinnostmi.

»1 Dopady na praxi

Dlouhodoby nedostatek dalsiho vzdé-
lavani vede ke stagnaci odbornych doved-
nosti, nejistoté v naro¢nych situacich a po-
stupnému vycerpani. Mladé sestry mohou
ziskat pocit, Ze ,,smény jen pfezivaji‘, misto
aby se profesné rozvijely. To se neptimo
promitd i do kvality péce o klienty.

1 Navrh feseni: vzdélavani
pFizplisobené realité provozu
Za kli¢ové povazuji pt¥izpusobit formu

vzdélavani redlnym moznostem mladych

sester. Misto dlouhych $koleni se osvéd¢u-

ji kratké, cilené vzdélavaci bloky navazané
ptimo na kazdodenni situace v pééi o se-
niory. Vhodnou formou jsou naptiklad on-
line moduly, interni workshopy na pracovisti
nebo kritké odborné vstupy v ramci porad.

Dulezitym prvkem je také moZnost ab-
solvovat vzdélavani v pracovni dobé nebo
jeho alespori ¢aste¢né zapocitini do pra-
covni doby. Tim se vzdélavani pfestava
jevit jako dalsi zatéZ a stava se pfirozenou
soucasti prace.

»1 Role vedeni a podpory

Podpora ze strany vedeni je v tomto
ohledu zadsadni. Pokud vedouci pracovnik
oteviené komunikuje vyznam vzdélavani,
aktivné vytvaii ¢asovy prostor a ocenuje
snahu o rozvoj, zvysuje se ochota mladych
sester se vzdélavani ucastnit.

»1 Zavér

Nedostatek ¢asu a energie po néastupu
do praxe ptredstavuje jeden z hlavnich dia-
vodl, pro¢ mladé sestry odkladaji dalsi
vzdélavani. Pokud vsak zaméstnavatelé
dokazou vzdélavani ptizpasobit redlnym
moznostem provozu a zivotni situaci za-
méstnanci, miiZe se stat funkénim nastro-
jem podpory odbornosti. V dlouhodobém
horizontu se takova investice promitd

do kvalitnéjsi péce o seniory.

Co pripravil Institut vzdélavani APSS CR

pro zdravotnické pracovniky v socialnich sluzbach

Vl’ce informaa’
O ﬂ%
e
@ %ﬂf’;ﬁ

Kombinované akreditované studium pro
vieobecné sestry v rozsahu 96 hodin.

Cilem je ziskat zvlastni odbornou zpl-
sobilost k poskytovani specifické o3ettova-
telské péce v zatizenich socidlnich sluzeb,
které poskytuji pobytové socidlni sluzby.
Osvojite si potfebné teoretické znalosti,
praktické dovednosti i schopnosti samo-
statného rozhodovani pro ¢innosti stano-
vené platnymi pravnimi pfedpisy.

Modul 1 - Ekonomické a organiza¢ni pred-
poklady pro zajidténi zdravotni péce v po-
bytovych socidlnich sluzbach

Modul 2 - Fyzikalni vysetfeni klienta vie-
obecnou sestrou

Modul 3 - Specifickad o3ettovatelska péce
u klienta s chronickym onemocnénim
Modul 4 - Specifickd ogetfovatelskd péce
uklienta s ndhlou zménou zdravotniho stavu
Modul 5 - Praktické simula¢ni nacviky
apraxe
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Prihldsit se

25. brezna 2026, ONLINE

Lektor: Ing. Daniela

Luskovd, MPA, MHA
Vybér témat:

* Tvorba pravidel pro sledovani
a hodnoceni souladu poskytovini
socialni sluzby se zakonnymi
zdkladnimi zdsadami socialni
sluzby, definovanym poslanim,
cili a zdsadami poskytovatele

* Praktické uchopeni prabézného
sledovani hodnoceni
individualniho p¥istupu,
dustojnosti, lidskych prav

* Zjistovani spokojenosti osob
jinak nez dotaznikem

14. kvétna 2026, Tabor

Vybér témat:

* Bezpelnostni trénink pro
socidlni sluzby a domovy senior
(Lumir Némec)

* Dlouhodob4 udrzitelnost
zdravotnich a o3ettovatelskych
sluzeb v pobytové socidlni sluzbé
(Alois Macek)

it

Przhlaszt se

Profesni svaz

25.a 26. cervna 2026,
ONLINE

Lektor: Mgr. Alois Macek
Vybér témat:

* Planovani, realizace, vykazovani
odetfovatelské péte v pobytovém
zafizeni a s tim spojend
dokumentace

* Metodika pro potizovani
a predavani doklada VZP CR

* Zdravotnicka dokumentace, jeji
obsah a vedeni

* ORP ajeho vypliiovani

* Spoluprice s o$etfujicim PLD

* Registra¢ni listy a jejich
dostupnost

* Spolupréace se zdravotnimi
pojistovnami

unor 2026

Kulaty stl
Sekce sluzeb péce
o ohrozené dité

B Text: Mgr. et Bc. Alzbéta
Brychtovd, DiS.,
predsedkyné Sekce sluzeb péce
o0 ohroZené dité

avér roku 2025 pattil akti-
vitdim propojenym s Plat-
formou pro véasnou péci.
Pracovnici  socidlné-akti-
viza¢nich sluzeb pro rodiny s détmi se
sesli na kulatém stole v Praze, aby ho-
votili o zméné § 65 zdkona o socidlnich
sluzbach (socidlné-aktiviza¢ni sluzby
pro rodiny s détmi). Termin ,,dlouhodob4
krize® byl nahrazen pojmem ,nep¥izniva
situace” - jednim z cilt setkani tak bylo
diskutovat, co tato zména p¥inese do pra-
xe sluzby. Novela plati od 1. ledna 2026.

Pro &ast sluzeb je drobna zména v z4-
koné pouze legitimizaci ¢innosti, které
jiz bézné délaji. Pracuji s rodinami v ne-
ptiznivé socidlni situaci a vyuZivaji pre-
ventivni funkce sluzby tak, aby nedoslo
k propadu rodin do dlouhodobé krize.
Poskytovani podpory vias je bezesporu
efektivni, levnéjsi a mize pomoct vice
rodindm za krat$i dobu. Na druhou stra-
nu byla zminéna obava tlaku na kapacity
sluzeb a mozného negativniho dopadu
pravé na rodiny v dlouhodobé krizi.

Na kulatém stole jsme pracovali
ve dvou skupinach, které se zameétily
na prevenci ohroZeni vyvoje ditéte v ra-
ném véku a pravé na prevenci propadu
rodin do dlouhodobé krize. Dospéli jsme
k zavérim, Ze by bylo pfinosné, kdyby
existoval metodicky materidl pro kraje
i poskytovatele sluzeb. Za timto ucelem
vznikla pracovni skupina sloZeni z ¢len-
skych organizaci APSS CR i Platformy pro
véasnou péci a zastupkyn MPSV, které
podpoti také komunikaci s jednotlivymi
kraji. Prvni setkdni probéhlo 16. ledna
2026.

Dékujeme vSem, kdo se aktivné zapo-

juji do sdileni dobré praxe, rozvoje sluzeb
prevence a smysluplné mezioborové spo-
luprice ve prospéch ohrozenych rodin

a déti. .

INSTITUT VZDELAVANI

APSS CR

zdravotnickych pracovnikd

v socialnich sluzbéch https://profesnisvaz.apsscr.cz/
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Zkusenosti psychiatra

s pacienty s demenci

B Text: MUDr. Helena Kuéerovd, HonDG,
emeritni odborny psychiatr,
Hranice, okr. Perov

soucasné dobé je onemocné-
ni demenci jednim z vyznam-
nych problému spole¢nosti (2,
8). Jednak je to tim, Ze se ¢asto
vyskytuje u seniort, kterych ve spole¢nos-
ti pfibyva, ale také tim, Ze tato diagndza je
v posledni dobé ¢astéjsi, nez byvala dtive.
Neékteti odbornici se domnivaji, Ze tento
narust je pouze relativni a je zpisobeny
lepsi péci o seniory a dokonalejsi diagnos-
tikou. Avsak problematika demenci je po-
nékud slozitéjsi a netyka se pouze seniort,
coz doklddaji jak rtizné systematické klasi-
fikace nemoci, tak fada studii z psychiatrie
ijinych oboru (2, 6). NiZe si muzete precist
uvod do problematiky, na néjz navidzeme
sérii ¢lankd na toto téma.

»1 Demence - termin

a klasifikace

,Dementni syndrom je soubor priznakil
zpuisobeny organickym postizenim mozku
a zpusobuje celkové zhorSeni predevsim inte-
lektovych, ale i dalsich duSevnich schopnosti
jedince a také celkovy ubytek jeho télesnych
sil.“ (Kucerova 3, 4). Mezi laickou vefejnosti
se vak nyni ujalo pojmenovani ,alzheimer
pro jakékoli potiZze s paméti, vlastné jako
synonymum demence. Oviem demenci je
mnoho druht.

Jednotlivé druhy demenci se od sebe lisi
v podrobnostech tykajicich se etiopato-
geneze a pfiznaku a také ve své prognéze
a zpusobu lé¢by (3, 6, 7). Podstatné je, ze
jakékoli onemocnéni nebo proces, které
postihuji centralni nervovy systém (CNS),
muZe (ale nemusi) vést k postupné demen-
ci. Velmi ¢asto dochazi k demenci v kone¢-
nych stavech nap#. Parkinsonovy choroby,
Huntingtonovy choroby, choroby AIDS,
syfilis, urémie diabetu, po tézkych ura-
zech hlavy nebo po encefalitidich rtizné
etiologie, zejména po klistové encefalitidé
a po boreliéze. Rada bych zdiraznila, ze
demence se vyskytuje také v pokrotilém
stupni raznych zavislosti, zejména pti z4-
vislosti na alkoholu a na tvrdych drogach.

Piribéh 1

Je to optimisticky ptibéh jednoho mého
znamého z mladi, ktery utrpél tézky uraz
hlavy po havérii na motocyklu, pti které

mél otevienou dutinu lebni a pt#isel o ¢ast
mozkové tkané. Byl v bezvédomi nékolik
tydni, ale uspésné se zotavoval a neje-

vil Zddné zndmky postiZeni kognitivnich
funkci. Povoldnim byl uéitel a po pulro¢ni
rehabilitaci télesnych zranéni se opét vratil
ke svému povolani. Takze kdyz ma ¢lovék
$tésti a také silnou vili k uzdraveni, ma
ivelkou nadéji na kvalitni Zivot i po hrozivé
zdravotni komplikaci.

»1 Diagnostika demenci

Diagnéza demence je velmi zdvaznd za-
lezitost, a to jak z hlediska medicinského,
tak z hlediska spole¢enského (5, 8). Pro-
to pfi vySetfovani jejich ptiznakd, jejich
hodnoceni a zavérech je tfeba postupovat
s velkou rozvahou a odpovédnosti, nebot
vysloveni této diagnézy muze pusobit vel-
mi silné na emoce pacienta i jeho rodinu,
a také mlZze vyznamné ovlivnit jejich osob-
ni, pracovni a spole¢ensky zivot.

Lidé se vieobecné této diagnézy obavaji
a stydi se za ni, a to jak pacienti samotni,
tak jejich blizci. Mnoho rodin, ve kterych
se pacient s demenci vyskytne, to povazuje
za néco ménécenného a spole¢ensky deho-
nestujiciho (1). Zejména v rodinach s vyso-
koskolsky vzdélanymi lidmi ¢i vefejné ¢in-
nymi osobnostmi je pocitovana pfitomnost
dementniho ptibuzného (a psychicky po-
stizeného jedince viibec) jako néco napros-
to nepfijatelného, takZe rodinni p¥islusnici
¢asto tuto diagnézu u svého pt¥ibuzného
odmitaji, a neni vyjimkou, Ze se na lékate
i zlobi. To je vdak malo platné, je-li diagno-
za spravna. Je tedy tteba rodinu motivovat
ke spoluprici a ke spole¢né péci o postize-
ného.

Diagnostika demence klade zna¢né na-
roky také na vysettujiciho lékate (3). U ¢lo-
véka postizeného demenci je t¥eba pocitat
s tim, Ze ndm nemusi dob¥e rozumét nebo
Ze témét ihned zapomene, na co jsme se
ptali. Je t¥eba postupovat velmi taktné.
Nejednou je nutno otazku opakovat jinymi
slovy a trpélivé ¢ekat na odpovéd.

Zatiname s otdzkami jednodussimi a po-
kratujeme se slozitéjdimi a kazdou sprav-
nou odpovéd také nélezité ocenime. Stava
se, ze pacient je nedutklivy a urdzi se, Ze se
ho ptame na takové ,samoztejmosti®, jako
co je dnes za den, kolikitého dnes je apod.,
coz ,on ptrece vi, neni hloupy“. Jenze ¢asto
vyjde najevo, Ze to pacient nevi. Podrobné
ptiklady takového vysetfeni, jakoZ i po-
drobnou symptomatologii popiseme v dal-
$im ¢lanku. Prozatim bych se rada soustte-
dila na to, na co se ¢asto zapomina a co se
mi jevi dileZité zejména pro poméahajici
profese.

»1 Pacienti s demenci v praxi

Mnoho zdravych lidi si nedovede pred-
stavit a nedovede pochopit nékteré chovani
pacienta vyplyvajici z této nemoci. Hlav-
nim p¥iznakem jsou poruchy paméti, kte-
ré mohou mit riznou podobu, ale jsou jiné
nez obvyklé zapominani zdravého ¢lovéka.
Lidé bézné na néco zapomenou ve spéchu,
v rozrueni, pti Unavé, v zahlceni mnoha
informacemi apod. Ale dementni pacient
zapomene i jednoduchou informaci velice
rychle poté, co ji obdrzi, dokonce nékdy
témét v nékolika vtetinach, coZ zdravé lidi
nenapadne.

Proto se Zasto st4vd, ze napt. dcera nebo
jind pecujici osoba pacientovi fekne, Ze si
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ma v poledne vzit urtité jidlo, spolknout ty
a ty léky, tfeba to i nékolikrat opakuje, a ve-
Cer se divi, Ze to pacient neudélal. Typické
byva, Ze pecovatel pacientovi na stolek p¥i-
pravilahev s vodou nebo termosku s ¢ajem,
do hrnec¢ku mu nalije ndpoj, vysvétli mu,
ze ma hodné pit, a veler zjisti, Ze pacient
se ani jednou nenapil. Prosté zapomnél.
Zdravy ¢lovék to nékdy nemtze pochopit,
na pacienta se zlobi, nebo ho i hubyje, ,ko-
likrat mu to ma fikat®, ale tak to prosté je.
Asi bych nespotitala situace, kdy jsem toto
s pfibuznymi Fesila.

Piibéh 2

V ordinaci se ndm jednou ptihodilo, Ze
odpoledne po ordinaéni dobé se v ¢ekarné
objevila starsi pani. KdyZ jsme se ji se se-
stti¢kou ptaly, co pottebuje, tak tikala, Ze
nevi. Védéla jen, Ze je u néjakého lékate, ale
ne, Ze je na psychiatrii. Védéla také, jak se
jmenuje a Ze se nachazi v Hranicich, ale ne-
védeéla, pro¢ k nam ptisla, pry ji sem poslala
dcera. Z dalsiho rozhovoru bylo zfejmé, Ze
pani je zna¢né dementni, ale nastésti byla
klidn4, usmévava, pfijemné naladénd a ne-
jevila znamky psychézy. Pacientku jsem
tedy vysetftila, resp. jeji aktudlni stav, ov-

$em anamnézu se kvalitné odebrat nepoda-
tilo, nebot pani si skoro nic nepamatovala.
Nastal problém, jak dal, kam pani poslat,
kdyZ jsme nevédély ani jeji adresu, anijsme
nemeély kontakt na pfibuzné. Nastésti pani
stale mluvila o dcefi a z toho jsme po chvili
pochopily, Ze jeji dcera je moje zndma. Tak
jsem ji zavolala, aby si pro maminku p¥igla.
Velmi ndm dékovala, nicméné jsme Zasly,
ze vzdélana a ve svém oboru Uspésna Zena
k ndm maminku nedoprovodila. Inu prosté
ji nenapadlo, Ze maminka sama ndm toho
mnoho netekne.

P Zavér

Demence je zdvazné postizeni CNS, ma
pestry psychopatologicky obraz a vysky-
tuje se u viech vékovych kategorii. Tyka
se nejen intelektu, ale celého organismu.
Demence je progresivni choroba, 1ze ji 1é¢it
a mnohdy vyrazné zpomalit jeji prabéh.
Postizeni lidé vyzaduji specificky ptistup
a pécdi.

V dalsich dilech tohoto seridlu se zamé-
time na popis hlavnich ptiznaka rtznych
typd demence a také na to, jak se témto
nemocnym vénovat a jak jim pomahat p#i

slozitosti jejich psychiky. .

AMOS
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Zimni DUEL na dotykovych panelech
rozhybal
soutézivost a prinesl| radost. Do hrani se
zapojilo 7 tisic Zakl a seniorl po celé
republice. Spolecné pokorili vice nez
50 000 védomostnich otazek.
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Hartmann Akademie:
novinky ve vzdelavani

HARTMANN akademie je vzdélavaci instituce zamérujici se vyhradné na oblast socialnich sluzeb

a zdravotnictvi, pisobici od roku 1998 pod zastitou spolecnosti HARTMANN - RICO a.s.

HARTMANN akademie disponuje ustalenym tymem zkusenych lektori a nabizi vzdélavani akreditované
u MPSV. V tomto roce jsme pro Vas v ramci této akademie pripravili nové zajimavé kurzy pro rozvoj

Vasich zaméstnancu.

Jak se vyvarovat manipulativniho
jednani v prostredi socialnich
sluzeb

A2025/0099-SP/PC/VP

Pocet hodin: 8

Zakladem pecovatelského vztahu je vel-
mi intenzivni komunikace mezi pecujicim
a uzivatelem, jez mlze nést v nékterych
pfipadech znaky manipulativniho jedna-
ni. Vyty€eni zdravych hranic a nastaveni
vhodné komunikace je pro pomahajici pro-
fese klicova dovednost. Kurz identifikuje
manipulativni jednani a poukazuje na sple-
tité komunikacni strategie, jez se mohou
v komplikovanych vztazich pecujiciho pro-
stiedi objevit. RovnézZ pfindsi fadu pfikla-
dd, jak manipulativni jednéni mize vztah
negativné ovlivnit. Jak se branit manipula-
tivnimu jednani a jak se jej nedopoustét si
absolventi procvi¢i v rdmci tréninku v tria-
déach.

Jak si zachovat zdravy rozum:
tradi¢ni i netradiéni zplsoby
zvladani stresu
A2025/0125-SP/PC/VP/PP

Pocet hodin: 8

Tento kurz je zaméfen na efektivni zvlada-
ni stresu a prevenci vyhofeni, pfedevsim
pro profesiondly v pomahajicich oborech.
Ugastnici se dozvédi o fyziologickych
a psychologickych aspektech stresu a je-
jich dopadech na zdravi. Nauéi se identifi-
kovat a kontrolovat negativni emoce, jako
je napfiklad hnév ¢i smutek. Program za-
hrnuje praktické techniky na uvolnéni téla
i mysli, v€etné cviceni zaméfenych na dy-
chani a relaxaci, a podtrhuje dllezitost
kvalitni tymové spoluprace. V ramci kurzu
jsou také predstaveny nastroje jako vedeni
deniku, kreativni pfistupy a digitalni apli-
kace pro relaxaci, které napomahaji udrzet
psychickou rovnovahu.

: Zaujala Vas nabidka nasich kurzu? Kontaktujte nas!

PhDr. Mgr. Nikola Pefinova, e-mail: nikola.perinova@hartmann.info telefon: +420 724 671 165

Komunikaéni dovednosti

v problémovych situacich v praxi
socialnich sluzeb
A2025/1010-SP/PC/VP

Pocet hodin: 8

V pomahajicich profesich dochdzi na za-
kladé raznych pficin k problémovym ¢i
konfliktnim situacim. Kazdy pracovnik by
mél umét tyto situace véas odhalit, profe-
sionalné je zvladdnout Ci pfispét dle svych
moznosti k posunuti problému ¢&i konfliktu
do faze fesSeni. Tato dovednost zahrnuje
odhaleni vécného jadra konfliktu €i pro-
blému, zpracovani emoci zic¢astnénych,
analyzu dané situace a vytvoreni pod-
minek k feSeni. Tento komplexni pfistup

vyzaduje znalosti z oblasti psychologie,
pfehled ve vhodnych postupech, pfislus-
né komunikaéni dovednosti, a pfedevsim
uvédoméni si specifik feseni konfliktl
a problémovych situaci v zafizeni social-
nich sluzeb. Kurz podava nejen teoreticky
zaklad a nahled na danou problematiku,
ale poskytuje i nacvik pfislusnych komu-
nikacnich dovednosti. Kurz upozornuje
na mozna Uskali feseni problémi a kon-
fliktd v praxi sociélnich sluzeb a podporuje
absolventy v proaktivnim pfistupu k témto
situacim.

akademie
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znacka kvality tnor 2026

aneb Nové hodnoti i lidské zdroje
a management

Kvalita socidlnich sluZeb nestoji jen na standardech a procesech, ale hlavné na lidech. Na jejich odbornosti,
stabilité, motivaci a na tom, jaké maji podminky pro prdci. Proto se oblast lidskych zdrojii a managementu
stdvd v rdmci Znacky kvality 2.0 samostatnou oblasti. Socidlni sluzby jsou zaloZené na vztahu, podpove

a péci - a prdveé tyto ,neviditelné“ véci nejvic ovliviiuje tym a zpiisob jeho vedeni. Kvalitni ¥izeni lidi proto
neni jen administrativa, ale jeden z klicovych p¥edpokladii dobré sluzby.

B Text: Bc. Markéta Béhounovd,
administrdtorka Znacky kvality

ovéa oblast sleduje, jak organi-
zace pracuje se svymi zamést-
nanci od zapracovani a zacle-
néni do tymu az po jejich dalsi
rozvoj, podporu, stabilitu a spokojenost.

Dulezitou soudésti je i pracovni prostie-
di, komunikace v tymu, prevence pfetizeni
a vyhoteni, supervize a férové nastaveni
roli.

Znacka kvality 2.0 tim zdaraziiuje jedno-
duchou véc: skute¢nd kvalita za¢ina uvnit¥
organizace - u lidi, kte#i sluzbu poskytuji,
a u zpusobu, jakym jsou vedeni, podporo-
vani a rozvijeni.

Do pilotni certifikace Znac¢ky kvality 2.0
se zapojily 4 zatizeni. O zku$enosti s pi-
lotni certifikaci se s nami podélila Mgr. et.
Bc. Marika Krejéi, MBA, feditelka Senevida
Tele.

Cely nas tym motivovala snaha zlepsovat
nami poskytovanou socidlni sluzbu. Dlou-
hodobé cilime na zvy$ovani kvality posky-
tované péce o klienty a zaméstnance.

V pilotni certifikaci jsme vidéli ptilezi-
tost systematicky zhodnotit stavajici po-
stupy a procesy, odhalit oblasti ke zlep§eni
a zavést zmény, které budou mit dlouhodo-
by pozitivni dopad.

Motivujicim faktorem pro nas tym, pro¢
do pilotni certifikace vstoupit, byl zdjem
zjistit, jak zlepsit spolupraci a sdilet zkuse-
nosti. Déle pak ziskat nové poznatky, diky
kterym muzeme zvysit efektivitu, kvalitu
a spokojenost viech.

[~

Zikladem poskytované péce jsou lidé,
nas tym, ktery je otevfeny uceni se a do-
kaze aktivné pracovat s podnéty a kritic-
kou zpétnou vazbou. Aktualizovana verze
Znacky kvality p¥indsi noveé roz§irené hod-
noceni persondlni oblasti. Predevsim v péci
o zaméstnance. Podnécuje poskytovatele
socidlnich sluzeb k aktivnimu vyuZivani
pestrych a dostupnych néstrojd podpory
formou mentoringu, kou¢ingu, zpétnova-
zebnych rozhovort nejen v obdobi adapta-
ce. Oblast lidskych zdroju hodnoti a pod-
nécuje k dobrym vztahtm na pracovisti
a kultute organizace.

Ano. Certifikaci vnimdme jako jeden

z moznych nastroji k hodnoceni kvality,
odbornosti a davéryhodnosti spole¢nosti
a poskytované sluzby.

Znacka kvality v socidlnich sluzbach je
tady jiz 15 let — se stoupajici popularitou
a stale se vylepsujici. Nyni ptichazi zdsadni
zména. Kli¢ova revize stavajicich kritérii,
ptidani zcela novych oblasti lidskych zdro-
ji a managmentu, ale i vyuzivani umélé in-
teligence v ramci hodnoceni.

Od roku 2026 tedy konéi historie Znac-
ky kvality a ptichazi Znac¢ka kvality 2.0.
Ptipravujeme pro vas v pribéhu druhého
ctvrtleti kratké webinare, které drzitele
Znalky seznami se viemi hlavnimi zména-
mi.

Dékuji za rozhovor
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Odemknéte
potencial Al!

Uméla inteligence uz neni vzdalenou sci-fi budoucnosti,

ale kazdodenni realitou. Absolvujte specializovany vzdélavaci program,

naucte se s Al pracovat a zacnéte ji pouzivat jako prakticky podptrny nastroj. Osvojte si postupy, ktere Vam
usnadni praci a pomohou Vam vyuzit jeji potencial k rozvoji kvality péce i efektivity fizeni. Objevte nove
moznosti, které prinasi moderni technologie, a stante se lidry digitalni transformace ve Vasem zarizeni!

CYGNUS EXPERT - Odemknéte
_potencial Al_

Intenzivni online vzdélavaci program je urceny pro vedouci
pracovniky a reditele v socialnich sluzbach. Propojuje konkretni
ukazky vyuziti Al v CYGNUSu s praktickymi dovednostmi socialni
prace.

Prostrednictvim 5 vzdélavacich setkani ziskate prehled o tom,
jak Al bezpeéné a efektivné vyuzivat ve vSech oblastech - od
strategického rozhodovani, pres administrativu az po komunikaci
s tymem a klienty.

Programem Vas po odborné strance provede PhDr. Jana PSejova,

nezavisla konzultantka pro digitalizaci v socialnich sluzbach.

obchod@iresoft.cz.

Zajistéte si svou ucast na kurzu a ovladnéte moznosti prace
s umélou inteligenci! Ozvéte se nam co nejdrive na

Diky vzdélavacimu programu
se naucite:

> Pouzivat Al Asistenta v CYGNUSu a tvorit dotazy, které prinaseji
jasné a uzitec¢né odpovédi.

> Upravovat a strukturovat interni dokumenty (napfr. smérnice)
tak, aby v nich Al uméla efektivné vyhledavat.

> Bezpecné pracovat s Vasimi daty v CYGNUSu.

> Vyuzivat Al pfi praci - napr. pri priprave podkladd z porad,
pro analyzu dat nebo tvorbu zprav.

> Systematicky zapojovat Al do kazdodenni prace celé
Vasi organizace.

Stojime pri Vas

Pripravte se na implementaci NIS2!

Tykaji se Vas noveé povinnosti v oblasti ochrany citlivych dat,
ktera s sebou prinasi nova evropska smernice NIS2? Nejste si jisti,
jakeé kroky byste méli podniknout jako prvni? Mate obavy, zda

implementaci NIS2 zvladnete vcas, bez stresu a slozite pravniciny?

Mame pro Vas dobrou zpravu - nejste na to sami.

Oprete se o zkusené odborniky!

CYGNUS muzete pustit z hlavy, ten uz je na nové povinnosti
pripraveny. Se zbytkem Vam pomuze nas partner, renomovana
spolecnost LEXNOVA, ktera disponuje potrebnym know-how

a ma dlouholete zkusenosti v oblasti socialnich sluzeb. Spolu

s odborniky z LEXNOVA a APSS CR jsme pro Vas pripravili Feseni

na miru. S jeho pomoci zvladnete projit vSemi kroky pripravy
i nasledne zajistit vSechny Vase dalsi povinnosti v odpovidajicim
rozsahu.

Vice se dozvite na webu
www.vylepsujemecygnus.cz/lexnova
Anebo se nam ozvéte e-mailem na obchod@iresoft.cz.
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Komunikace s lidmi s demenci
- 100 otazek pro praxi

Autor: Katja Pape-Raschen
Vydal: Portél, 2023. 142 s.
Prelozila: Pavla Le Roch
ISBN 978-80-262-2035-7

obfe komunikovat znamenda

dobte pecovat. Kniha predsta-

vuje zdklady komunikace p#i

péti o pacienty, ale zamétuje
se zejména na osoby s demenci. DuleZité
je, aby se ¢lovék s demenci citil respekto-
vany a ocefiovany (hovof#i se o tzv. valida-
ci). Kniha popisuje, jakou roli ma komuni-
kace v rtznych modelech péce. Najdeme
zde tadu uzite¢nych tipd - nap¥. ohledné
nepouzivani otdzek zacinajicich na pro¢,
mluveni v prvni osobé a v kladnych vétach,
v dialektu nemocného, pomalu a klidné,
ve stejné vysce odi, autenticky, se zahrnu-
tim pacientovych neverbalnich signala.
Cilem je komunikovat citlivé, eticky a pred-
chazet nedorozuméni a naro¢nym situa-
cim. Kniha, ktera je doprovizena ptiklady
z praxe, je vhodnd pro profesiondly, kteti se
zabyvajilé¢bou osob s demenci, i pro viech-
ny ty, kdo o né pecuji v pracovnim i osob-
nim kontextu. (anotace)

Mgr. Bc. Andrea
Tajanovska, DiS.
teditelka Domova pro seniory Pohoda
a lektorka Institutu vzdéldvdni APSS CR

Odbornych pojednéani o demenci a péci
o lidi s demenci vysla v ¢eském prostiedi
cela tada. Jsou cennym nastrojem pro kaz-
dodenni pééi pro formalni i neformalni pe-
Covatele, stejné tak i pro socidlni a aktivi-
za¢ni pracovniky ¢i zdravotnicky persondl.
Nejenze zvy$uji odbornou zpisobilost, pe-
Covatelské a komunika¢ni kompetence, ale
také pomahaji vytvaret dustojné, smyslu-
plné a bezpecné prostiedi pro lidi s demen-
ci i pro ty, kteti o né pecuji. Dalsi takovou
ptinosnou publikaci je Komunikace s lidmi
s demenci - 100 ot4zek pro praxi od autor-
ky Katji Pape-Raschen.

Kniha neni jen souborem doporucteni,
ale i vyzvou k respektujicimu a laskavému
ptistupu k lidem s demenci podanou od-
bornou, a ptesto srozumitelnou formou.
Autorka knihy paisobi v Némecku a je od-
bornici v oblasti geriatrické péce a metod

Komunikace
s lidmi s demenci

100 otdzek pro praxi

Katja Pape-Raschen

3

portal

prace s osobami s demenci. M4 dlouholetou
zku$enost z riznych zafizeni pobytovych
i terénnich socidlnich sluzeb a specializu-
je se na podporu celoZivotniho vzdélavini
pecujicich tymi. Autorka své profesni zku-
Senosti umé promitla do nové publikace,

Komunikace v socialni péci

Tt kapitola se zabiv kemunikaénimi simacemi v profesionding péti mk
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takZe se nejedn4 jen o teoretické pojeti, ale
zaméfuje se na praktické dovednosti, pti-
¢em? klade duraz na respektujici a vztaho-
vé orientovany pristup k lidem s demenci.
Text je strukturovan formou velmi dob-
te ptedlozenych odpovédi na 100 konkrét-
nich otdzek, které vychizeji z redlné a ¢as-
to nelehké kazdodenni praxe péée o osoby
s demenci, a to jak ve formalni, tak i nefor-
malni péci. Otazky jsourozdéleny do tema-
tickych celki a pokryvaji $iroké spektrum
situaci od obecnych zakladd komunikace
a raznych model péée aZ po naroé¢né cho-
vani u osob s demenci. Ctenéti tak mohou
olekdvat radu informaci a zajimavych po-
hledd, které jim ptinesou ptedevsim poro-
zuméni demenci, podpoti rozvoj komuni-
ka¢nich dovednosti a zvladani obtiznych
situaci, které péce p¥inasi. Osobné velmi
kvituji také kapitoly zaméfené na vyménu
informaci v tymu a etické postoje a praci
s moci, respektive nebezpeli zneuZivani
moci ze strany pecujicich vici pe¢ovanym.
Publikace muze slouzit nejen jako meto-
dicky, ale i eticky kompas, a jeji zafazeni
mezi odbornou literaturu u poskytovateld
socidlnich sluzeb by mélo byt samoztej-

mosti.
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Jak na vyuctovani dotaci, opravnéné
naklady a danovy rezim pri poskytovani
socialné-zdravotni luzkové péce

B Text: Ing. Pavel Lampa,
dariovy poradce,
lektor Institutu vzdéldvdni APSS CR
31 Vyuctovani dotaci — pausalni
nepfrimé naklady (vydaje)
V ¢eském dota¢nim prostfedi ,pracu-
jeme“ mnoho let s rlznymi typy dotaci
od raznych poskytovatelt, kdy souvisejici

vyultovani téchto dotaci se promériovalo
a stale promérniuje. Jiz pred fadou let byl na-
lezen zjednodusujici vyuétovaci mechanis-
mus, ktery klasifikuje tzv. pfimé a nep¥imé
néklady.

U p¥imych nakladu je jednoznaénd po-
vinnost jejich vytétovani, a tim i jejich exi-
stence v tcetnictvi. U nep¥imych niklada
(obvykle stanovenych pevnou ¢astkou nebo
procentem z nakladd pfimych) byl nalezen
zjednodusujici postup a dlouhodobé neni
pozadovano jejich vyuctovani. Presto byla
pro ucely nasledné kontroly vyzadovana je-
jich existence a obvykle pfi spole¢nych na-
kladech vidi riiznym dotacim i jejich rozu-
¢tovani proti jednotlivym dotacim.

Aktudlné se viak objevuji vyklady nékte-
rych vyuctovacich pravidel u nep#imych
naklada, které ,tvrdi®, Ze nevyuctovavani
nepfimych nakladd umoznuje i jejich ne-
existenci, coz by smétovalo k situaci, ze
v konkrétnim dota¢nim projektu je mozné
vytvotit zisk, a to z divodu neexistence po-
vinnosti nep¥imé niklady mit.

Dovoluji si pfed timto vykladem duaraz-
né varovat a tento postup pouzivat pouze
a jen v pt¥ipadech, kdy to tak jednozna¢né
a srozumitelné stanovi p¥islugni dotaéni
pravidla a kdy je na vsech kontrolnich
drovnich ovéfeno, Ze tento postup je
v souladu s obecnymi ,dota¢nimi“ pravni-
mi predpisy.

»1 ,Novinky” v opravnénych
nakladech (vydajich) v rezimu
vyrovnavaci platby

Vétsina poskytovatel socidlnich sluzeb
je v ramci svého zatazeni v siti socidlnich
sluzeb sou¢asné smluvné vazana v rezimu
sluzeb obecného hospodiiského zijmu
(SGEI) k ptijimani a vyuctovavani dotaci
v rezimu vyrovnavaci platby.

Kazd4 jednotliva sluzba je fedena samo-
statnou smlouvou a obvykle neni v procesu
vyuctovani zisk pripustén. Od samého po-
¢atku tohoto zpisobu financovani se fesi
moznost vytvaret zisk nebo ,jakési® rezer-

vy k financovani budoucich ndkladd nebo
k vytvareni rezerv na predfinancovani
v ptipadech opozdéného rozesilani dotaci.
Dosud vsak nebyl nalezen zadny ,rozum-
ny“ a zdkonny mechanismus a nat¥izeni vla-
dy ¢. 98/2015 Sb. a navazujici individualni
pravidla v ramci jednotlivych kraju spise
situaci komplikuji a ,rezervy“ na budouci
obdobi neni mozné vytvaret.

Aktualné se v nékterych krajich objevily
informace o zménach metodik k vyuétova-
ni dotaci v rezimu vyrovnavaci platby, kdy
by tdajné mélo byt umoznéno v ndkladech
jednotlivych sluzeb vytvaret ,jakési“ re-
zervni fondy, rezervy, fondy, pausalni ne-
pfimé néklady bez vyuactovani apod. Tyto
zmény jsou udajné konzultovany a navrho-
vany ptimo MPSV a jsou udajné konzulto-
vanyis MF.

Dovoluji si pfed timto postupem darazné
varovat, a to nasledujicimi argumentaéni-
mi otdzkami:

Skute¢né je ovéteno, Ze moznost nepro-
kazovani paugdlnich ndkladt znamend
i moznost tyto nédklady vtbec nemit,
tedy altovat fiktivni naklady (zde tzv.
rezervni fond, rezerva, fond, paugilni
neptimé niklady)?

Je fikce spotteby na ,rezervni fond, re-
zervu, fond, pausilni neptimé ndakla-
dy apod.“ v souladu s nafizenim vlady
¢.98/2015 Sb.?

Je naklad na ,rezervni fond, rezervu,
fond, paugalni nep¥imé néklady apod.
skute¢né vydajem vécné a ¢asové souvi-
sejicim s kalenda#nim rokem, na ktery je
dotace poskytnuta (§ 1 odst. 1 nafizeni
vlady)?

Umoznuji rozpoltovd pravidla (zdkon
¢ 250/2000 Sb.) a ucletni predpisy
(vyhlagka ¢. 410/2009 Sb. pro vefejny
sektor) tvofit jiné nez zdkonné fondy?
Umozniuji rozpoltova pravidla (zdkon
¢. 250/2000 Sb.) a ucetni predpisy (vy-
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hlagka ¢. 410/2009 Sb. pro vetejny sek-
tor) tvofit tyto ,nezdkonné“a dobrovolné
fondy na vrub nékladi (tedy vysledkové)?

»1 Danovy rezim pii poskytovani
socialné-zdravotni liizkové
péce
Podle zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravot-

nich sluzbéch, bylo mozné do 31. 12. 2024

poskytovat podle § 11 odst. 2 pism. b)

zdravotni sluzby v zatizenich socidlnich

sluzeb podle zédkona o socidlnich sluzbach

a v ptipadech, kdy socidlni zatizeni nemé-

lo v drZeni spravni rozhodnuti k poskyto-

vani zdravotnich sluzeb, tak byly nékte-
ré zdravotni sluzby poskytoviny pouze
na zakladé smluvniho vztahu se zdravotni
pojistovnou. Poskytovatel sluzeb tuto sku-
te¢nost pouze pred zapocletim poskytovani
oznamil krajskému utadu p¥islunému po-
dle mista jejich poskytovani. Na takového
poplatnika se tedy nepouzilo ustanoveni

§ 18a odst. 5 pism. c) zdkona ¢&. 586/1992
Sb., o danich z ptijmd: ,S vyjimkou pFijmil
z investi¢nich dotaci jsou predmétem dané
vSechny p¥ijmy u vefejné prospésného poplat-
nika, ktery je poskytovatelem zdravotnich
sluzeb, ktery md oprdvnéni k poskytovdni
zdravotnich sluzeb podle zdkona upravujiciho
zdravotni sluzby.”

Zménou zakona ¢&. 372/2011 Sb. byl ten-
to rezim zru$en, kdy pfechodna ustanoveni
zdkona umoznila v pvodnim (starém) re-
zimu pokracovat az do 31. 12. 2026.

Poskytovatelé socidlnich sluzeb, kte-
ti tedy do 31. 12. 2026 neprovedou zadné
zmény, si pro darnové postaveni v rezimu
dané z p¥ijma pravnickych osob zachovaji
svlj rezim tzv. izkého zdkladu dané (§ 18a
odst. 1,2, 3,4 zakona ¢. 586/1992 Sb.) nebo
tzv. 8irokého zdkladu dané (§ 18a odst. 5
zékona ¢. 586/1992 Sb.).

Poskytovatelé socidlnich sluzeb, ktefi
viak v obdobi od 1. 1. 2025 jiz postupova-

Aktudlné se v nékterych krajich objevily informace o zméndch
metodik k vyuctovdni dotaci v rezimu vyrovndvaci platby,
kdy by udajné mélo byt umoznéno v ndakladech jednotlivych
sluzeb vytvdret ,jakési” rezervni fondy, rezervy, fondy,
pausdlni nepfimé ndklady bez vyuctovdni apod.

li podle nového znéni zdkona ¢&. 372/2011
Sb. a jiz nové vstoupili do rezimu socidlné-
-zdravotni lazkové péce podle § 9 odst. 2
pism. e) zdkona ¢. 372/2011 Sb., a tedy maji
v drzeni spravni rozhodnuti k poskytovani
této péce, jsou ode dne pravni moci tohoto
rozhodnuti poplatniky dané z p#ijmd prav-
nickych osob podle § 18a odst. 5 pism. ¢)
zdkona ¢. 586/1992 Sb., o danich z p¥ijmu.

Protoze tento datiovy zakon netesi datio-
vy rezim pti zméné z tzv. uzkého zakladu
dané na tzv. Siroky zaklad dané, dlouho-
dobé se pracuje s vykladem, Ze tato situace
nuti danovy subjekt k rozdéleni ro¢niho
zdanovaciho obdobi na dvé ,,datové“ ¢asti.

Z téchto dawvodi je APSS CR dlouhodo-
bé doporucovano provedeni zménového
rezimu na poskytovani socidlné-zdravotni
lazkové péce s pravnimi u¢inky k 1. 1. 2025
nebok 1. 1. 2026 nebo k 1. 1. 2027.

K doplnéni uvadim, Ze p#i aplikaci nové-
ho znéni zdkona ¢. 372/2011 Sb., o zdra-
votnich sluzbach:
® Tzv. uzky zaklad dané pouZzivaji napt.

cirkevni organizace, spolky a pfispévko-

vé organizace, kdyz nejsou poskytovateli
zdravotnich sluzeb.

® Tzv. iroky zdklad dané pouzivaji cirkevni
organizace, spolky a ptispévkové organi-
zace, kdyz jsou poskytovateli zdravotnich
sluzeb s opravnénim (spravnim rozhod-
nutim), a obchodni korporace, ustavy

nebo obecné prospésné spole¢nosti. Il
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Poradna konceptu

Bazalni
stimulace

Na dotazy ¢tendit odpovida
PhDr. Karolina Malon
Friedlova, Ph.D.,

certifikovana lektorka

a supervizorka, jednatelka
INSTITUTu Bazélni stimulace
podle Prof. Dr. FROHLICHA, s. 1. 0.

Dotaz:
Dobry den,
mdme v zarizeni klienta s tézkym
kombinovanym mentdlnim a téles-
nym postizenim. Klient je agresivni
predevsim viici sobé, sebeposkozuje
se, kouse se do kiize na rukou. Pro-
sim o radu, jak by bylo mozné ho
uklidnit.
M. R., vedouci oddélent,
domov pro osoby se zdravotnim postiZenim

Odpovéd:

U klienta bude vhodné zaradit
techniky Zklidriujici somatické stimulace.
Zpocdtku se bude klient brdnit.
Somatickou stimulaci doporucuji nejprve
integrovat béhem toalety, formou
zklidriujicich koupeli. Po zklidriujict
toaleté aplikujte Masdz stimulujici
dychdni. Tato technika nejen vede
ke zklidnénti agresivnich klienti, ale
zdroveri umoZriuje navdzat kontakt
i s neklidnym a nekontaktnim klientem.
Klienta polohujte do hnizda, zkuste
také polohovdini mumie kombinované
s hnizdem. Tato forma somatické
stimulace mu umozni vyrazné zklidnéni,
telesny komfort a pocit jistoty a bezpeci.

Driilezité je, Ze se jednd o zcela
nendsilnou formu somatické stimulace
bez primého télesného kontaktu
s klientem. Télesny kontakt nemusi byt
agresivnimi klienty zpocdtku tolerovdn.
Predpokldddm, Ze zndte reakce klienta
na rizné osetrovatelské nabidky, které
mu v péci poskytujete. Kombinujte
somatické nabidky s ndstavbovymi prvky
konceptu, se kterymi mdte u klienta
pozitivni zkuSenost (napt. auditivni,
optické, taktilné-haptické a jiné
nabidky). Ziskdte tak klientovu divéru,
kterd je predpokladem k navdzdni
kontaktu, zklidnéni a eliminaci
autoagresivnich prvkii chovdni.
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reportaz

Co prinesla konference
pro reditele a ekonomy?

Konference pro reditele

a ekonomy pat¥i mezi stilice
Asociace poskytovatelii
socidlnich sluzeb CR, letos se ji
v prazském Hotelu Olsanka -
Kongresovém centru zucastnilo
rekordnich 400 vcastnikii. Nize
se s ndmi miizZete za touto akci
krdtce ohlédnout.

B Text: Ing. Petra Cibulkovd,
$éfredaktorka

P vodniho slova se ujal prezi-
dent APSS CR Jiti Horecky,
jehoz nasledujici pfednaska se
zamétila na paudilni vydaje
a shrnuti vysledkt dotaznikového 3etteni
k nedostatku zaméstnanct.! To ukézalo,
ze nedostatek pracovniki zistava dlouho-
dobym problémem pro vice neZ polovinu
respondentl (celkem se zapojilo 604 za¥i-
zeni), ptiCemZ v poslednim roce podil or-
ganizaci hlasicich nedostatek opét vzrostl.
Kvalifikovanym odhadem chybi socidlnim
sluzbam aktudlné 2 761 zaméstnanca.

Nedostatek pracovnikidl zminil také ob-
chodni teditel Talk2Amy Ivo Pesek, ktery
déle upozornil na zvy3ujici se vék persona-
lu a ménici se o¢ekavani zaméstnanca. Na-
stroj Talk2Amy na to reaguje propojenim
psychologie a technologii: pomoci struk-
turovanych online rozhovort vytvari kom-
peten¢ni a osobnostni profily jednotlivct
i tymu a podporuje nabor, rozvoj, praci se
zpétnou vazbou i tymovou spolupraci.

Na konferenci vystoupil i ministr pra-
ce a socidlnich véci Ales Juchelka, ktery
shrnul zmény v socidlnich sluzbach v roce
2026.

Jak se ptipravit na NIS2 a optimalizo-
vat naklady v IT hovotili Miroslav Kvapil
a Adam Zahradnik ze spole¢nosti Lexno-
va. Zaznély praktické prvni kroky: udélat
audit, ur¢it manazera kyberbezpelnosti,
zhodnotit rizika, zavést zdkladni opatfeni
(napt. 2FA, aktualizace, zalohy) a kolit za-
meéstnance.

Emilie Kalova, feditelka odboru inspek-
ci, vykonu akreditaci, financovani v oblasti
socidlnich sluzeb, socidlnépravni ochrany
déti a socialni prace na MPSV, se vénovala

1 Dotaznikové Setfent probihalo ve dnech 12. listopadu -
26. prosince 2025, pricemz APSS CR ziskala odpovédi
od 604 zaFizeni socidlnich sluzeb. Vysledky jsou dostupné
na webu APSS CR v sekce Vyddvime —> Dotaznikovd
Setreni a priizkumy.

APSS CR

| Nejvitsi
profesni organizace
v oblasti socialnich slueb

' UNIKATHI SEM|
VIRTUALNI REA|

financovani socidlnich sluzeb v roce 2026
- shrnula hlavni dota¢ni tituly, programy
podpory pro kraje (PpA) i celostatni/nadre-
gionalni sluzby (PpB) a také mimotadné
dota¢ni moznosti. Zaznély aktudlni infor-
mace k rozpoltovému provizoriu, navy$eni
dhrad od 1. ledna 2026 a planovanym zmé-
niam v nastaveni podpory, véetné tématu
pausalnich vydaja.

Vrchni feditelka sekce legislativy
na MPSV Dana Rou¢kovd shrnula hlav-

ni novinky v odménovani pro rok 2026:
zmény v katalogu praci, dale navy$eni mi-
nimélni mzdy na 22 400K¢ a z toho vyply-
platu. Zaznéla také informace o navyseni
platovych tarift od 1. ledna 2026 u peda-
gogickych a akademickych pracovniku,
zatimco ostatni skupiny zaméstnanct maji
byt feSeny samostatné.

Dalsi prednaska se vénovala trans-
parentnimu odméniovani. Petr Hurka,
pravnik a expert Konfederace zaméstna-
vatelskych a podnikatelskych svazi CR,
upozornil na problémy soucasného systé-
mu platq, jako je demotivace, nizka kon-
kurenceschopnost ¢i rozevirani platovych
rozdild, a predstavil hlavni sméry ptipra-
vované platové reformy. Soucdsti byla také
evropska smérnice o transparentnim od-
ménovani a jeji dopady na zaméstnavatele,
véetné povinnosti v oblasti informovani
a dokazovani rovnosti odmén.

Prezentace Michala Darika z oddéleni
strategie Utadu vlady CR se vénovala za-
konu o povinném ptispévku na produkty
spofeni na stéfi, ktery je u¢inny od 1. ledna
2026 a zavadi povinnost zaméstnavateld
ptispivat zaméstnanctm vykondavajicim ri-
zikovou praci ve 3. kategorii. Zaznély také
dopady pro HR (identifikace pozic, uprava
internich pravidel, vzory oznameni/po-
tvrzeni), dafiovy rezim a mozné sankce p#i
neplnéni.

Dal$im tématem bylo Jednotné mési¢ni
hlageni zaméstnavatele, jehoZ vyhody shr-
nula odborna specialistka CSSZ Martina
Hurtdkova. Podstatou je zjednodusit ko-
munikaci se stitem: zaméstnavatel bude
posilat jeden elektronicky formul4f na jed-
no misto a ufady si z néj data ptevezmou
pro své agendy, aby se omezilo opakované
dokladani stejnych udajt.

Lampy si mazete precist v samostatném
¢lanku na str. 16.

Konferenci zakon¢il Michal Blazej, ob-
chodni teditel SIMIX GROUP, ktery pred-
stavil moznost feeni dlouhodobého ne-
dostatku personalu v socidlnich sluzbach
prosttednictvim naboru kvalifikovanych
pracovniku z Filipin. Zamétila se na cely
proces — od vybéru a testovani kandida-
td, pres vizovy proces, jazykovou podpo-
ru a ptipravu k nostrifikaci az po kom-
plexni aftercare servis, ktery podporuje
rychlou adaptaci, integraci a loajalitu za-

méstnanca.
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Kdyz zmeéna funguje
aneb Ptihlaste se do 3. ro¢niku
Ceny inovace v socidlnich sluzbach

Jiz pot¥eti se mohou
poskytovatelé socidlnich sluzeb,
krajské vurady a nové i firmy,
které nabizeji inovativni
produkty a sluzby pro socidlni
sluzby, p¥ihldsit do Ceny inovace
v socidlnich sluzbdch. Ta oceriuje
nejlepsi reseni a priklady

dobré praxe v Ceské republice.
P¥ihldsku do 3. rocniku miZete

zasilat do 28. iinora.

B Text: Ing. Petra Cibulkovd,
Séfredaktorka

odpora inovaci je dulezita
ve viech segmentech, zvlast-
ni vyznam v8ak ma v oblas-
tech, kde se vysledky zmén
promitaji do zivota lidi, ktefi se nachazeji
ve zranitelné situaci. Inovace zde nejsou sa-
moucelnym ,vylepsovanim®, ale konkrétni
cestou ke zvy$eni kvality podpory, bezpeti
a dustojnosti uzivatelt sluzeb. Z pfedcho-
zich ro¢nika vime, Ze jde ¢asto o napady,
které vznikaji pfimo v praxi, z potfeby resit
realné situace a hledat u¢innéjsi postupy.

Na nésledujicich #adcich si ptipomerime
vybrané inovativni, nadstandardni ¢&i vy-
jimeéné pristupy ocenéné v 1. i 2. ro¢niku
Ceny inovace. Jsou inspiraci i dikazem, ze
kvalitni zména nemusi vzdy znamenat vel-
ké investice, ale ptedeviim odvahu divat se
na sluzbu novyma o¢ima, sdilet zku$enost
a nebét se posouvat zavedené hranice.

Do 1. ro¢niku se ptihlasilo se svymi ino-
vativnimi ptistupy celkem 36 projektd,
z toho bylo 28 zdméra od poskytovatelt
socialnich sluzeb a osm zaméra krajskych.
Do 2. ro¢niku poslalo p#ihlasku uz 43 pro-
jektd, z toho bylo 38 zaméra od posky-
tovatelt socidlnich sluzeb a pét zaméra
krajskych. O tom, jak dopadne 3. roé¢nik,
rozhodujete jenom vy, poskytovatelé so-
cidlnich sluZeb, zastupci krajskych urada
anové také firmy.

Ve 2. ro¢niku zvitézily inovace zaméfené
na komplexni fe§eni otdzky autismu v Kraji
Vysoéina, za¢lenéni psychologického tymu
jako bézné soudasti péce o klienty domova
pro seniory, pfeménu ustavu v prostupné
komunitni pobytové sluzby, vyuZiti tera-
peutické zahrady k sebeurleni klienta &i

Komplexni tesent otdzky autismu v Kraji Vysocina

usnadnéni Zivota détem s détskou mozko-
vou obrnou za pomoci o¢ni kamery.

Krajské arady
Komplexni feseni otazky
autismu v Kraji Vysocina
Krajsky urad Kraje Vyso¢ina

V Kraji Vyso¢ina Zije nemalé procen-
to osob s poruchou autistického spekt-
ra (PAS), pti¢emZ socidlni sluzby s touto
diagnézou pracovaly jako s pridruzenou
k mentdlnimu postizeni. Vznikl proto
projekt zaméfeny na systémovou inovaci
péce o0 osoby s PAS a jejich pecujici, a to jak
na urovni jednotlivc, tak celého systému.
Do projektu byly zapojeny tti prispévkové
organizace kraje poskytujici ambulant-
ni a pobytové sluzby. Kli¢ovymi pilifi se
stala podpora neformélnich pecovateld
prosttednictvim vzdélavani, vikendovych
pobytd a propojovani rodin, dale cilené

vzdélavani formélnich pecovateld ve spo-
lupréci s odborniky z celé CR a vytvoreni
néstroje pro sbér dat, analyzu potteb osob
s PAS a predikci dalsiho vyvoje. Soucasti
projektu byla také edukace vefejnosti a sni-
zovani stigmatizace PAS, pficemz vytvo-
fené inovace tvo¥i zdklad pro dalsi rozvoj
krajské strategie v této oblasti.

Systém sociilné-zdravotniho
pomezi v Kraji Vysocina
Krajsky urad Kraje Vysolina

V Kraji Vyso¢ina dlouhodobé chybéla
provazanost a spoluprice mezi socidlni-
mi a zdravotnimi sluzbami. Projekt Tvor-
ba systému socidlné-zdravotniho pomezi
v Kraji Vyso¢ina, financovany z evropskych
fond®, proto usiluje o zlep3eni nabidky,
kvality a propojenosti péce pro klienty
na pomezi téchto oblasti. Zaméfuje se
na véasné rozpoznini osob potiebujicich

-
vrvpsecing | g

BOMD  ARTUALITY B

SEMINARE PRO VEECHNY KTER

Systém socidlné-zdravotniho pomezi v Kraji Vysocina
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Psychologicky tym jako béznd soucdst péce o klienty domova pro seniory

dlouhodobou péti posilenim socialni pra-
ce v nemocnicich a na obcich s roz§ifenou
pusobnosti a na lepsi koordinaci domacich
pecujicich, terénnich a ambulantnich so-
cidlnich i zdravotnich sluzeb. Soucasti je
také portal www.vysocinapecuje.cz, ktery
zvys$uje informovanost vetejnosti. Diky za-
vadénym aktivitdm se dafti zlepSovat pro-
stupnost klienti systémem, optimalizovat
poskytovani sluzeb a zefektivnit komuni-
kaci mezi aktéry, v¢etné feseni slozitych
situaci, které byly dtive obtiZné zvladnu-
telné.

Poskytovatelé
socialnich sluzeb
Psychologicky tym jako bézna
souéast péée o klienty domova
pro seniory
Domov pro seniory Hdje

Domov pro seniory Haje reagoval na po-
znatky o vysoké psychické zatézi klientd
domov pro seniory a v roce 2020 za¢lenil
do useku aktivizace t¥i psychology (dtive
s nimi spolupracoval pfevazné externé).
Psychologové zajistuji individudlni a skupi-
nové konzultace a terapii, krizovou inter-
venci, diagnostiku, podporu a edukaci per-
sondlu, podporu rodin i inovace programu.
Diky jejich ptitomnosti se zvysila kvalita
psychické péce o klienty, zaméstnanci maji
dostupnou odbornou oporu a rodiny ziska-
ly stabilni kontaktni zdzemi. Inovace pod-
porila i efektivnéjsi tymovou komunikaci
a ptispéla ke snizeni absenci souvisejicich
s vyhotenim.

Transformace Domova Na cesté
v prostupné komunitni pobytové
sluzby zamé¥ené na zotaveni
Domov na cesté

Podstatou inovace byla proména pavodni
ustavni sluzby Domov na hradé Rychmburk

v prostupnou komunitni pobytovou sluzbu
zaméfenou na zotaveni Domov Na ces-
té. Zména reagovala na nevhodné pod-
minky historického objektu, které klien-
tim s vdzZnym duSevnim onemocnénim
neumoziovaly bézny Zivot v komunité ani
rozhodovani o vlastnim Zivoté. V souladu
s procesem deinstitucionalizace a Néirod-
nim akénim pldnem pro duSevni zdravi
2020-2030 Pardubicky kraj spolu s novym
vedenim reorganizoval sluzbu do stfedisek
s multidisciplindrnimi tymy vedenymi so-
cidlni pracovnici, véetné lidi se zkugenosti
s du$evnim onemocnénim. Tymy se posu-
nuly od ,provadéni ukona“ k praci s cili,
posilovani samostatnosti, zapojovani ro-
din do spolupréce a podpote prav klientt.
Péce se opird o metodiku CARe zamétenou
na zvy$ovani kvality Zivota a principy re-
formy psychiatrické péce.

SPECIALNI PRILOHA

Terapeuticka zahrada:
Aktivni cesta k sebeurceni
Diakonie CCE - stedisko
Svétlo ve Vrchlabi

Diakonie CCE - stedisko Svétlo ve Vrch-
labi vybudovalo p#i sluzbé Socidlni reha-
bilitace SPIRALA terapeutickou zahradu
jako prakticky prostor, kde mohou uziva-
telé — prevazné lidé s mentdlnim postiZe-
nim - p¥imo zaZivat, Ze jejich rozhodnuti
maji disledky a Ze mohou ovliviiovat sv{j
zivot. Spole¢né s pracovniky vytvotili vy-
vy$ené zadhony, vrbovy altan, trvalkové
vysadby a dalsi prvky a od zac¢4tku se podi-
leji na tom, jak bude zahrada vypadat, co se
bude péstovat i jak o ni pecovat. Pravidelna
prace v ramci nacvika (véetné skupinové
formy, kdy se uzivatelé sttidaji ve vedeni
skupiny) podporuje pfenos ziskaného uvé-
doméni do bézného Zivota. Zahrada je za-
roven oteviend mistni komunité a propoju-

je svét lidi s postizenim s okolim.

Obsluha PC bez pouziti rukou? Ano,
o¢ni kamera to zvladne skvéle!
Centrum socidlni pomoci TFinec

V Dennim staciona#i PAPRSEK pracuji
s détmi s détskou mozkovou obrnou, které
kvuli zdravotnimu znevyhodnéni nemo-
hou ovladat koncetiny, ale maji vyrazny
potenciadl v rozvoji komunikace a kogni-
tivnich dovednosti. Zavedeni o¢niho ovla-
déni pomoci kamery Tobii PC Eye 5 détem
umoziuje snimat pohled a ovladat vybrané
programy, ¢imz rozsifuje jejich komunikaé-
ni moznosti a posiluje schopnost uplatiio-
vat vlastni vali. Déti, které pomutcku jiz po-
uzivaji, prokazatelné zlepsily komunikaé¢ni

Transformace Domova Na cesté v prostupné komunitni pobytové sluzby zamérené na zotaveni
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Terapeutickd zahrada: Aktivni cesta k sebeurceni

dovednosti a ziskaly mozZnost vyjadfovat
svj nazor. Pozitivni dopad je patrny i u ro-
din - rodice byvaji zkusenosti natolik mo-
tivovani, Ze se snazi pomucku zajistit také
pro domadci vyuziti.

Rozvoj paliativni péée
v domové pro seniory
Domov diichodcti Dviir Krdlové nad Labem

Domov se paliativni pé¢i vénuje od roku
2015 a postupné ji zaclenil jako béznou
soutast poskytované socidlni sluzby diky
projektim Spole¢né ke kvalité a Pe¢ujeme
spole¢né. V ramci prvniho projektu rozvije-
li komunikaci o smrti a umirani, vzdélavali
pracovniky, spolupracovali s odborniky, za-
¢ali téma oteviené prezentovat a vytvotili
dastojné zézemi v podobé Modrého pokoje
i ritudly po umrti. Druhy projekt propojil
kvalitu Zivota s biografickou praci a palia-
tivnim p#istupem tak, aby mohl klient pro-
zit zavér Zivota co nejvice podle svych pfani.
Domov zaroven zdliraziiuje véasnost: palia-
tivni pé¢i nenabizi az v termindlni f4zi, ale
pracuje s ni dfive. Vytvotil dotaznik pro

Rozvoj paliativni péce v domové pro seniory
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Obsluha PC bez pouziti rukou? Ano, oéni kamera to zvlddne skvéle!

urceni faze paliativni péc¢e v dokumentaci,
navazujici rozhovory s klienty a rodinami
a promitl zjisténa ptani do individuilnich
plant i metodiky pro poskytovatele.

Projekt Spolu do Zivota - individualni
zaclenéni dospélych lidi s télesnym
akombinovanym postiZzenim
do bézného prostredi
ARPIDA, centrum pro rehabilitaci osob
se zdravotnim postizenim

Projekt si klade za cil zapojovat uziva-
tele do bézného prosttedi soubézné s po-
skytovanim osobni asistence a reaguje tak
na nedostupnost vhodnych ambulantnich
sluzeb i ptani uzivatelt v souladu s princi-
py centra ARPIDA. V prvni fazi pracovnici
socialni rehabilitace zmapuji pfani a do-
vednosti uzivatele, vyhledaji vhodné misto

m postifenim

v komunité a pilotné ovéfi zapojeniv rozsa-
hu zhruba 1krat tydné (max. 2krat) na 2-3
hodiny. Po vybéru mista je uzavtena troj-
stranna smlouva mezi uZivatelem, ARPI-
DOU a zapojenou organizaci, kterd upravu-
je i odpovédnost ¢&i pojisténi. Ve druhé fazi
je uzivatel ptedidn osobni asistenci, ktera
zajidtuje pravidelné dlouhodobé zapojeni
a prubéznou koordinaci. Projekt pfedsta-
vuje integra¢ni alternativu ke sluzbé den-
niho stacionate.

Homesharing pro rodiny s détmi s PAS
v Pardubickém kraji
Rodinné Integraéni Centrum

Hlavnim impulzem k zavedeni a pilot-
nimu ovéfeni sluzby Homesharing byla
nedostate¢na kapacita pobytovych odleh-
¢ovacich sluzeb pro déti s poruchou au-
tistického spektra nebo kombinovanym
postizenim, které vzhledem k niroénému
chovani potrebuji vysokou miru podpory
po cely den. S podporou Pardubického kraje
proto vznikla komunitni pobytova sluzba
Homesharing, v jejimZ ramci o déti pe¢u-
ji v prosttedi svych domacnosti predem
vyskoleni hostitelé. Ti jsou formalné za-
méstnanci Rodinného integra¢niho centra,
které nese odpovédnost za kvalitu poskyto-
vané péce v hostitelskych rodinach a zaro-
veii hostitelim pribézné poskytuje potteb-
nou metodickou i odbornou podporu.
Krabkostky - v jednom sousté celé jidlo

Diakonie CCE Krabice

Koncept vychazi z ptipravy jidel do ma-
lych ,mini porci, diky nimZz lze lidem
s polykacimi obtiZemi servirovat stravu
tak, aby ji mohli konzumovat samostatné,
pfipadné jen s minimélni asistenci. Orga-
nizace proto upravila zpasob ptipravy tak,
aby jedno sousto obsahovalo viechny ¢asti
jidla zaroveni a mélo konzistenci, ktera se
snadno polyka, pfi¢em?z si zachovava chut,
vani i vzhled pokrmu. Duraz je kladen
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CILOVA SKUPINA - KLIENT

Kiientem je rodina s ditétem s PAS ve véku 4 - 18 et,
ktera potiebuje odlehéenf od narocné nepretrzité
péce.

Homesharing je urcen zejména pro déti s PAS
s vyraznéjsi symptomatikou PAS (¢asto neverbdni)
atzv.ndroéngm chovanim.

Tyto déti jsou z divodu neschopnost prizpisobit
se kolektivnim pravidlim v podstaté neumistitelné
dojinych forem odleh¢ovacich sluzeb. Navic pobyt
ve standardnim pobytovém zaizeni socialnich
sluzeb jen velmi tézko snasely.

CO BYSTE MELI UDELAT, POKUD MATE
O HOMESHARING ZAJEM?

Hostitelskym rodinam i mistnim komunitém
‘oteviré nové zpsoby vnimani svéta.

Zapojte se do projektu Homesharing

@ RODINY)

Spolupracovnikem se miize stat plnolets osoba ve
véku 28 - 58 let s dobrym fyzickym a psychickym
stavem (potvrzeni od osetfujiciho Iékare).

Neni tieba formalni vzdélan, dlezita je vnitini
motivace, empatie, sebekazef, schopnost a ocho:
ta se piizpisobovat Zivotnimu rytmu, potiebam
apozadavkim ditéte s PAS.

Rodinné Integracni Centrum zs. Spolupracovniky
piipravi na péci o déti s PAS. Spolupracovnici
budou prochizet psychotesty, absolvovat 72 hodin
vzdélavania 10 hodin praxe s détmi s PAS.

Rodinné Integraéni Centrum zs. bude s rodinami
vizkém kontaktu, piipravené poskytnout podporu
apomocv pripade vznikljch potizi

 Vyplnit formul Zadatele (Klient),

« Geastnit se motivaéniho pohovor,

o spolupracovat na tvorbé Planu potieb Klienta
v piipadé, 2e pro Vés bude vybrana vhodns
Hostitelsk rodina.

Homesharing pro rodiny s détmi s PAS v Pardubickém kraji

také na atraktivitu jidla a na libost pti jeho
konzumaci jako dulezitou soudast stravo-
vani. V praxi se v8ak ukazuje, Ze pfevést
typickou ¢eskou kuchyni — zalozenou ¢asto
na omackach a knedlicich - do této formy
uapravy je naroc¢né.

Hodnotici tym Troublegang
a jeho zapojeni do socialni sluzby
socialni rehabilitace
Startujeme
(¢len skupiny socidlnich podniki Etincelle)

V ramci socidlni rehabilitace se dlou-
hodobé zaméfujeme na podporu klientt
v oblasti pracovniho uplatnéni. Prace by
méla byt pro lidi se zdravotnim postiZenim
prirozenou soucasti Zivota, v praxi se nam
vsak datilo klienty uplatfiovat prevazné
na chrdnéném trhu priace a u zaméstna-
vatelt jsme nardzeli na tadu bariér. Proto
vznikl hodnotici tym ,Troublegang®, kte-
ry pro zaméstnavatele testuje konkrétni
pracovni pozice a zpracovava profesio-
nalni hodnotici zpravu s doporuenimi,
co je na pracovidti mozné a jaké upravy
uplatnéni podpoti. Tym tvoti ¢ty¥i hodno-
titelé (se ztratou zraku, se ztratou sluchu,
s mentalnim postiZzenim a na voziku) a vy-
sledky jsou ptimo propojené s konkrétnimi
klienty, ktefi mohou na provéfené pozice
nastoupit.

Krabkostky — v jednom sousté celé jidlo

ZASADY POSKY
HOMESHARING

« Sluzba je zalozena na pozvolném navazové
ni vztahu ditéte s PAS s Hostitelskou rodinou,
dlouhodobé  spolupréci,  individualizovaném
lidském” pistupu, citivém k potiebam a pranim
ditete s PAS.

« Rodina ditéte s PAS m3 hlavni slovo v tvorbé
Plénu pinéni potieb Kiienta, je mu podrizovén
2 prizpiisobovén pribéh pée.

« Je Kaden velky dtraz na tvorbu vztahu mezi
Kiientem a Hostitelskou rodinou. Seznamovani
probihd velmi pomalu tak, aby pro dité s PAS bylo
piijemné a akceptovatelné

« Samostatny pobyt ditéte v Hosttelské rodiné
je zpocitku kritkodoby a trvani se postupné
prodiue

« Samostatng pobyt pres noc je naplanovn az
tehdy, kdyz obe strany (rodina Klienta | Hostitel-
ské rodina) cit ze probéhne v Klidu a bezpeci

ww.homesharing-ric.cz

Transformace SS
v Domové Sluneéni dviar
Domov Sluneéni dviir

Aredl zatizeni byl vybudovan v roce 1912
a od pocitku slouzil socidlnim ucelim.
Po valce prosel v roce 1957 rekonstrukci
a znovu se oteviel jako zatizeni pro Zeny
s mentdlnim postizenim. V roce 1987 byla
realizovana dal3i dostavba s kapacitou pro
30 osob. V té dobé zilo v Ustavu socidlnich
sluzeb p#iblizné 85 uzivatelek, previazné
ve vicelazkovych pokojich.

Proces promény areilu byl dlouhodoby
- od zahéjeni po dokonteni staveb trval
zhruba 10 let. Po ukonéeni viech tprav se
podatilo zajistit jednoluzkové pokoje pro
kazdou uzivatelku. Uzivatelky tak maji
vlastni prostor se zdkladnim vybavenim,
mohou si pofidit i vlastni nibytek a samy
rozhoduji o vyzdobé. V souvislosti se vzni-

kem samostatnych domaécnosti, kde je

SPECIALNI PRILOHA

Transformace SS v Domové Slunecni dviir

nutné zajistovat neptetrzitou p¥itomnost
personalu, doglo také k navyseni poltu za-
méstnancd.

Tiché linka
Tichy svét

V Ceské republice dlouho chybéla moz-
nost online tlumoceni do znakového jazyka
i ptepisu mluvené fe¢i — vétsina tkont se
musela fedit pouze osobné. Online plat-
forma Ticha linka tuto situaci zmeénila:
tlumoénici i pfepisovatelé jsou dostupni
kdykoli a odkudkoli. Ve spolupraci se statni
spravou se sluzba postupné zavadi do rz-
nych instituci, nap¥iklad na atady ¢i do ne-
mocnic. Jeden tlumoé¢nik ptitom zvladne
denné zpracovat desitky telefonnich i osob-
nich hovort a také razné preklady ¢i tpra-
vy text. Hlavnim cilem je ptekonévat ko-
munika¢ni bariéry a zlepSovat dostupnost
sluzeb pro osoby se sluchovym postizenim.

TROUBLEGANG

Hodnotici tym Troublegang a jeho zapojeni do socidlni sluzby socidlni rehabilitace
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8. rocnik

CENA

INOVACE

Vv soclalnich
sluzbach

Asociace poskytovateli socialnich sluzeb CR je spolu se viemi kraji a ve spolupraci s Ministerstvem prace
a socialnich véci a Nadaénim fondem SKODA AUTO vyhlasovatelem a organizatorem soutéze Cena inova-
ce v socialnich sluzbach. Jejim cilem je ocenit nejlepsi feseni a pfiklady dobré praxe v Ceské republice, a to
na urovni krajii a poskytovatelti socialnich sluzeb a nové také na urovni firem.

Ucel Ceny inovace

= Podpora pozitivni motivace kraju,
poskytovatell socidlnich sluzeb a firem

= Rozvoj a zvySovani kvality socialnich sluzeb

Hlavnim kritériem soutéze je nadstandardni, inovativni
¢i vyjimecny pristup v kazdodenni praxi poskytovani
socialni sluzby.

Soutézni kategorie

= Inovativni krajsky ufad Ceské republiky

= Inovativni poskytovatel socialnich sluzeb v Ceské republice
= Inovativni firma

Prihlaseni

Do kategorie Inovativni krajsky ufad Ceské republiky se
muze pfihlasit kterykoli kraj v Ceské republice, do kategorie
Inovativni poskytovatel sociélnich sluzeb v Ceské republice
se mUze pfihlasit organizace nebo zafizeni s délkou posky-

&

' SKEDA

T,
PLZENSKY KRAJ

AUTO
Nadacni fond

) . ~
Jiho&esky krajo wbem!g:ﬂ'

APSS CR KrajVysocina

-
" Olomoucky kraj

tovani socidlnich sluzeb minimalné 2 roky, resp. s inovaci
trvajici déle nez 1 rok. Nové otevirdme kategorii Inovativni
firma, do které se mohou pfihlasit firmy nabizejici inovativni
produkty a sluzby pro socidlni sluzby.

Vyhlaseni

Treti ro¢nik ceny inovace byl vyhlasen 2. fijna 2025 na
XVI. vyrocnim kongresu poskytovatelG socidlnich sluzeb
v rdmci celostatniho Tydne socialnich sluzeb.

Harmonogram Ceny inovace

28.2.2026 Doruceni pfihlasek

vyhlasovateli
30.4.2026 Vyhodnoceni odbornou porotou
24.6.2026 Predstaveni finalistl a vyhlaseni vitéz(

v ramci konference, budou predstavena
také inovativni reseni

jihomoravsky kraj \ﬂar[ovarsky le‘ngkruj ustecky kraj
kraj

43 Pardubicky kraj *Krllwdhmoolii kraj

Y1
3 r::]ravskuslczskr SV
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Nabidka knih

= Clenové APSS CR mohou objednavat s 10% slevou ® Postovné zdarma pfi nakupu nad 2 000 K¢
» Siroka nabidka knih se socidlni tematikou

Management a kvalita socialnich sluzeb

Kniha kolektivu autorl je pomocnikem a privodcem vSech manazerl v socidlnich sluzbach
s ambici obsahnout podstatné oblasti a otazky, se kterymi se pravé manazefi potykaji. Zaroven
se publikace vénuje kvalité socialnich sluzeb, a to ze v§ech rGznych Ghli pohledu - urcena
je nejen manazerim, ale i odbornym pracovnikdm, ktefi se kvalitou zabyvaji. Hlavnim cilem
autor( je zvySovat kvalitu socidlnich sluzeb v CR a byt oporou, ale i podporou manazertim
v socidlnich sluzbéch.

Management
a kvalita socialnich sluzeb

Kolektiv autort, APSS CR, 2020

%
Kniha predstavuje koncept bazalni stimulace od neonatologické péce, oSetfovani dospélych t o
na intenzivnich jednotkach az po geriatrickou a paliativni pé¢i na konci Zivota. Cilem je zvy- o b
Sit odbornost profesional(l nejen v socidlnich sluzbéch, je urcena i Iékafiim a nelékarskym ‘:;?'_A’

profesim ve zdravotnictvi, specidlnim pedagoglm, studentdim a vyucujicim na univerzitach.
Diky konceptu bazalni stimulace se zvy$uje kvalita Zivota klientd socidlnich sluzeb a pacientl )
v nemochnicich. Kromé teoreticky zaméfenych stati kniha obsahuje fadu nazornych postupt Bazdin] simulace
a navodu k préci, véetné bohaté fotografické dokumentace.

PhDr. Karolina Malori Friedlova, PhD., APSS CR, 2024

Cviceni Sité na miru aneb Jak se cvi¢i Smyslovka

Musite to jednodus$e zkusit, abyste vidéli, jak jsou seniofi na cvic¢enich $tastni. Hanka Ra-
benhauptova cvici se seniory jiz nékolik let, pravidelné a jako dobrovolnik. Vzdy vchazi se
Sirokym Usmévem, s energii sobé vlastni a se spoustou cvi¢ebnich pomucek.

Sama fikd, Ze cviceni Sije na miru. Necviéi se tradi¢né, a prfesto na cviceni seniofi znovu
brusli, lyzuji, tan¢i, zdolavaji olympijské discipliny, hazi kouli nebo také Zongluji. Nejde o vy-
kon, jde o radost a jejich uvédoméni, co jeSté umim a dokazu. Cvi¢i se uvnitf i venku. Cvice-
ni neni jen o pohybu, je o sdileni, sblizeni, dotycich a neuvéfitelné dévce energie a laskavém
humoru, kterymi Hanka seniory zahrnuje.

Hana Rabenhauptova, Hana Vojtovd, JOKL, 2021

# Cviteni Site na mivu anet

Jak se cviti

Medicina dlouhodobé péce 699 k& [FROE—_
Medicina

Prvni komplexni monografie u nés tykajici se tématu, které je trvale v popfedi zdravotnické dlouhodobé

vefejnosti. Kniha je ur¢ena zejména praktickym Iékafim, o$etfovatelskému persondlu poby- péée

tovych zafizeni, ¢initelim v oblasti vefejného zdravotnictvi. Publikace sleduje pfedevsim dva
cile, a to pfispét v ceském prostfedi k vymezeni a pochopeni agendy, zavaznosti a aplikace do-
sud malo zndmého pojeti dlouhodobé péce jako 3. pilife ,pécové oblasti a za druhé upozornit
na vybrané klinické a etické aspekty zdravotnické, predevsim |ékarské, ale také oSetfovatelské
a rehabilitacni praxe v ramci dlouhodobé péce, u jejich klientl/pacientd, véetné praxe v poby-
tovych zafizenich.

Zdenék Kalvach a kolektiv, Grada 2025

Knihy objednavejte na e-shopu www.obchodapsscr.cz.




TOIITON

AERCONIQ

Hledate dezinfekci vzduchu
S nejnizsimi provoznimi
naklady?

Zjistéte
vic!

Bezudrzbovost

Bez drahych filtrd, bez servisu,
bez dodatec¢nych nakladu.

+ Maximalni uc¢innost

Diky fotokatalyze likviduje viry, alergeny
i tekaveé latky s maximalni efektivitou.

+ Uéinnost prokazana SzU

Posudek SZU prokazuje nulovy vyskyt
bakterii a spord jiz po 2 hodinach ¢isténi.

+ Nevytvari ozon

Umoznuje celodenni cisténi vzduchu Efektivné likviduje:

i za pritomnosti lidi v mistnosti. o ,
o< \
62 @ ser i
+ Tichy provoz )

2. b2 o e Rl G Zapachy Tekavé Plisne Viry,
pOd.a\'/a r}ma>,<|mav|m vykon organické mikroby
s minimalni hlu¢nosti. slougeniny a bakterie

734 447 695 | info@tomton.cz | www.aerconiq.cz
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vyziva a stravovani

Deéti pribiraji, cast z nich
si to nepripousti

Vice nez pétina dospivajicich md
nadvdhu nebo je obézni. Pocet
déti, které maji néjaké to kilo
navic, meziroéné roste. Sice
plizivé, ale jisté. Potizim s vyssi
hmotnosti celi castéji chlapci nez
divky. Pro dévcata je zase vétsim
tématem tzv. body image - vice
»resi“ pocity z vlastni postavy

a hmotnosti. Vnimdni vlastniho
téla md vyznamnou souvislost

s psychikou dospivajicich. Jakou?
Prectéte siv jednom z nasich
zjisténi podlozenych daty
mezindrodni vyzkumné studie
Health Behaviour in School-aged
Children (HBSC).

B Text: Mgr. Michal Kalman, Ph.D.,
hlavni Fesitel HBSC studie v CR,
Univerzita Palackého v Olomouci;

a tym projektu zdravagenerace.cz

kila navic. U divek kazda sesta

Kazdy tretiaz ¢tvrty ¢esky chlapec se po-
tyka s nadmérnou hmotnosti. Nadvdhu ma
20% klukd a dalsich témé¥ 9% pat¥i mezi
obézni. U ¢eskych divek jsou ¢isla o néco
lepsi — nadvahu ma 13% z nich a pouze
4% ¢eskych skolacek 1ze klasifikovat jako
obézni. I tak ale kazda $esta divka v Ces-
ku ve véku 11-15 let pat#i do skupiny déti
s kily navic.

»1 Méni se pocet déti s nadvahou
Ci obezitou s vékem?

Ano, mirné klesa! Mensi ¢ast skolaku
z nadmérné hmotnosti lidové feceno ,vy-
roste”. Studie HBSC porovnava déti v 11,
13 a 15 letech. U chlapct se snizi z 31%
v 11 letech na 30 % ve 13 letech, respektive
na 26 % v 15 letech. U divek pak 18 = 17 =
15%. Podobny trend lze sledovat v p#ipadé,
Ze se zamé¥ime pouze na kritickou katego-
rii obéznich 11— 8,3 > 7,7%da4,6 > 3,4
=29%9.

Steriani Elavsky, védkyné a hlavni fe-
sitelka projektu DigiWELL z katedry studii
lidského pohybu Ostravské univerzity, po-
dotyka: , Ukazuje se také, Ze obezita je Casto
rodinny problém. Z nasich vyzkumil vyplyvd,
Ze déti, jejichz rodice jsou obézni, maji vyssi ri-
ziko obezity. Pokud md dité jednoho obézniho
rodice, md 50% Sanci na rozvoj obezity. Pokud

jsou obézni oba rodice, pravdépodobnost se
zvySuje dokonce na 80 %.“

A jaka je fe¢ dat? Mate VETSI pravdépo-
dobnost, Ze budete Zelit nadvéze ¢i obezité,
pokud jste ¢eské dité ve véku 11-15 let:

m z Usteckého kraje. Naopak nejlépe si

v tomto ohledu vedou Zlifaci.
® z ekonomicky hute situované rodiny

(27% s nadmérnou hmotnosti, z toho

9% s obezitou). Déti z vyssi ptijmové

t¥idy jsou na tom vyrazné lépe (18%

a z toho 4 % obézni).
® Zijici na venkové.
® navstévuyjici zakladni §kolu (22 % a z toho

6% s obezitou, gymnazisté pouze 13 %,

z toho 3% s obezitou).

»1 Podvaha aneb Na opaéném
polu

Okolo 4% chlapct a 5% divek ma ,pod-
vahu. Cisla u déti, které maji vyrazné men-
8i nez obvyklou hmotnost, se drzi dlouho-
dobé na stejnych hodnotéch a s vékem spise
klesaji (u 15letych jsou to 3 %). Pfesto je
dulezité i tuto kategorii sledovat — zejména
v kontextu poruch ptijmu potravy a souvi-
sejicich potizi.

»] Cesti skolaci pribiraji
pribézné

Jak se vyvijela détska nadvéha a obezita
v poslednim étvrtstoleti? KdyZ srovname
nas posledni vyzkum (2022) s témi pted-
chézejicimi (divime se az do roku 1998),
tak na jedni¢ku do zakovské to nebude. Po-
cet déti s normalni hmotnosti (normalnim
BMI) klesl o témét 10 procentnich bodi
(z = 82% na = 73 %). A jelikoz déti s podva-
hou je procentualné stale stejné, je zfejmé,
ze se déti ,prelévaji“ do kategorii nadviha
¢iobezita, coz potvrzuje i Michal Kalman,
vedouci vyzkumného tymu HBSC: , Ndrist
poctu déti s nadvdhu a obezitou se nedéje sko-
kové. Je mirny, ale kontinudlni, dalo by se Fict
plizivy. TakZe si na to Ceskd populace zacind
vizudlné zvykat' a fakt, Ze na ulicich potkdvd-
me vice a vice déti s kily navic, nejspis neregis-
trujeme. Od roku 2010 pFitom déti s obezitou
pFibylo — ze 4 % na dnesnich 6,3 %.“

Tento trend neni ni¢im, co by bylo spe-
cifické pouze pro mladé Cechy. S rostouci
mirou nadvahy a obezity se potykaji i dal-
81 staty. Nicméné ve srovnani se stavem
pfed dvéma dekadami (rok 2002), kdy jsme

na tom byli v evropském srovnani spige
dobte, ¢esti chlapci nyni jiz pramérna &is-
la sité HBSC prevysuji (28,6% v Cesku |
26,9% ve svété) a divky se priméru stile
vice p¥iblizuji (¢eskych 16,2 % oproti 17,3 %
ve svété).

Relativné dobte si z pohledu nizkého vy-
skytu nadvahy a obezity vedou Nizozemci,
Belgi¢ané a Dédnové. Dobra data ukazuji
také Kazachstan, Kyrgyzstin a Tadzikis-
tan.

Velmi $patné z hlediska nadvahy a obezi-

ty jsou na tom zemé, jako jsou Madarsko,
Malta, Severni Makedonie, ale tteba také
Kanada ¢i jizni narody —Portugalci, Kypta-
né ¢i Rekové.

»1 Body image: jak dospivajici

vnimaji vlastni hmotnost?

Jedna véc je skute¢nd hmotnost na ska-
le podviha - normalni hmotnost- nadva-
ha - obezita. Jind ot4zka je, jak dospivajici
svou hmotnost vnimaji. Mlady hoch muze
mit par kilo navic, ale vlastné si toho ani
nev$imne a je se svou hmotnosti ,,v miru®.
Mlad4 divka muzZe byt statisticky v nor-
mé, ale ptipad4 si tlusta... Zhruba takhle
vypada jeden ze zavér1, které z nasich dat
vyplyvaji, pokud to hodné zjednodugime.
Jaké jsou ty dalsi?



vyziva a stravovani

® Polovina dospivajicich je se svou posta-

vou spokojena (49,2% & a 51,6 % 9).
® Negativné hodnoti vlastni hmotnost té-

mé¥ tretina 13 a 15letych divek.
® Vy$3i hmotnosti vlastniho téla si vimaji

vice divky nez chlapci (24% 3 a28% 9),

piestoze s kily navic se perou vice kluci

nez holky (viz zjidténi 1/5 1).
® Mezi chlapci prevladaji spise ti, kterym

se zdd vlastni postava ptili§ hubena

(7% 3vs.21% 9).

A kolik je kterych? Na chlup ptesné dvé
tretiny déti ve véku 11-15 let (66,7 %) jsou
stihli realisté. Do této dvouttetinové vét-
8iny fadime i ty, co si o sobé mysli, Ze jsou
hubeni a mohli by par kilo nabrat. Ve sku-
piné realistu s kily najdeme vice chlapci
(17 %) nez divek (11 %), coz odpovida tomu,
jakjsou détia teenageti s nadmérnou hmot-
nosti rozdéleni v populaci. Podobné jsou

rozvrstveni také ti, co kila navic neresi
(12% 3 a 5,5% ?) — vsimli jsme si ale, ze
do téhle skupiny pat#ijen 4 % divek ve véku
15 let. Zrcadlové naopak je to u Stihlych
a nejistych - sem spada vice divek (15 %)
nez chlapci (6 %).

Jakéd je dynamika body image? Jak se
vnimdni vlastniho téla vyviji v ¢ase? Pro-
jdéte si nasledujici body vychazejici z data-
set1 2002 a 2022.
® Podil $tihlych realisti je viceméné

konstantni (= 67 %). Zminit ale musime

odli$nou dynamiku u obou pohlavi. Uby-
va chlapct spadajicich do této kategorie.

A ptibyva divek.
® Vyrazné

914 %).
® Témét se zdvojnasobil podil téch, co kila

navic neresi (5—9 %).

pfibylo realistd s kily

® Vyrazné ubyva stihlych a nejistych
(18—11 %).

»I MYTUS vs. DATA:

Opravdu déti tloustnou

kviili mobilim?

Casty nazor je, Ze za epidemii obezity
stoji uzivani digitalnich technologii. Po-
divali jsme se na to ze dvou thla pohledu.
Nejdtive podle typu uzivatele:

Socidlni sité? Ne tak docela. Nage stu-
die HBSC neprokazala p¥imou souvislost
mezi intenzitou uZivadni socidlnich siti
(jestli je nékdo pouziva malo, nebo hodné)
a vy$si télesnou hmotnosti.

Problémové hrani her? Jen trochu.
U malé skupiny tzv. problematickych hra-
¢a (kteti kvali hrdm zanedbavaji skolu
a kamarady) je riziko obezity mirné vyssi
1,4x).

Celkovy nahled na problematiku se
méni, kdyZ se zamétime na CAS straveny
u obrazovky, tedy tzv. digi éas:

Sociilni sité (4+ hodiny denné): I zde
je souvislost nepatrni. Mezi détmi, které
travi na sitich do hodiny denné, a témi, kte-
ré tam jsou pres 4 hodiny, je v podilu déti
s nadvdhou jen miniméln{ rozdil (22 % vs.
24 %).

Hrani her (4+ hodiny denné): Tady je
rozdil ZASADNI. Zatimco z déti hrajicich
do hodiny denné ma nadvahu ¢i obezitu
zhruba 19 %, u hraca s ¢asem 4+ hodiny je
to uz pres 31 %.

Co si z toho vzit?

Neni to technologie jako takov4, ale spise
zpusob a doba jejiho vyuzivani. Zatimco so-
cidlni sité se zdaji byt z hlediska hmotnosti
neutralni, nadmérny ¢as (4+ hodiny denné)
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straveny hranim videoher je jednozna¢nym
rizikovym faktorem.

»1 O hmotnosti a o pohybu,
stravé i hlave

Tohle se vi uz davno a nase data to ,jen”
potvrzuji: Télesnd hmotnost souvisi s po-
hybem a stravovacimi névyky. Ti, kteti se
hybou, pravidelné snidaji ¢i konzumuji vice
ovoce a zeleniny, maji BMI v normé. A na-
opak.

Pak jsou tu ale dalsi souvislosti, o kte-
rych se tak ¢asto nemluvi, protoZze nejsou
patrné ,na prvni dobrou“. KdyZz jsme se
do nagich dat z posledniho sbéru podivali
dukladné, zjistili jsme, Ze déti, které se po-
tykaji s nadvahou ¢i obezitou:
® hiate hodnoti své dusevni zdravi — sle-

dujeme vyssi vyskyt depresivnich stava,

sniZzenou Zzivotni spokojenost nebo ¢as-
t&jsi pocity podrazdénosti ¢i skleslosti.

® zaZzivaji Castéji pocity osamélosti.

® celkové hufe hodnoti vztahy s vrstevni-
ky.

® méné ¢asto naplni spankova doporudeni.

® ¢astéji kouti ¢i piji alkohol.

»] Spatna psychika?

Hranici je nadvaha

Pro to, aby ¢esti skolaci reportovali vétsi-
nu vy$e uvedenych negativnich jev, staci
ptekrotit hranici nadvéhy. Déle se zvysuyjici
se hmotnost (obezita) uz statisticky velky
rozdil pro oblast dusevniho zdravi ¢&i rizi-
kového chovani neznamena.

»1 Hlava a body image

A nakonec jsme se podivali na to, zda
1ze z vyzkumu vysledovat souvislost mezi
ptislusnosti k jedné z nasich ¢tyt kategorii
body image a psychickou stabilitou, respek-
tive reportovanymi psychickymi potiZemi.
A co myslite? Je tam!

Nejlépe si vedou §tihli realisté, ale jen
o néco lépe nez ti, co kila navic ne¥esi.
V indikatorech dotykajicich se dusevniho
zdravi se tyto dvé skupiny dospivajicich
jen vimli o néco horsiho spanku a lehce
vy$si urovné konzumace alkoholu a elek-
tronickych cigaret..., ale to je vie. Co z toho
plyne? Ze kdyz je vam 11-15 let, chcete
z hlediska dusevniho wellbeingu pattit
do téchto dvou skupin.

A také, Zze nejspis nechcete byt realisté
s kily, jelikoz se u vas s velkou pravdépo-
dobnosti objevi viechny sledované psychic-
ké obtize, stejné jako ¢astéjsi uzivani navy-
kovych latek, nizsi socialni opora ¢i pocity
osamélosti... A uz viibec nechcete byt stih-
li a nejisti. Pro ty plati to samé v bledé
modrém. Vlastné ne. Spi§ v 50 odstinech
Cerné, jelikoz tahle kategorie ,disponuje”
vSemi uvedenymi problémy, jen jesté mno-

hem vyraznéji. e
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rehabilitace

s ohledem na pecujici a fyzioterapeuty

Vertikalizace predstavuje zdkladni kdmen fyzioterapie a rehabilitace
osob s omezenou hybnosti bez ohledu na vék nebo typ postizeni.

Jeji p¥inos presahuje fyzickou rovinu - ovliviiuje funkci svalii, kosti,
vnitrnich orgdnu, psychiku i socidlni zaclenéni clovéka s postizenim.
Moderni technologie, jako je tréninkovy modul integrovany

do stropniho systému Guldmann GH3+, umoziiuji dynamickou ulevu
vdhy a proménuji pasivni péci v aktivni terapii. Tento cldanek shrnuje
fyziologické, psychologické i ergonomické aspekty vertikalizace

a predstavuje jeji uplatnéni v praxi fyzioterapie i domdci péce.

B Text: Liga vozickd¥i Brno

Vertikalizace, tedy wuvedeni ¢lovéka
z lehu ¢i sedu do stoje, patti k zakladnim
pilitim moderni rehabilitace a péce o lidi
s télesnym postizenim. V praxi se viak st4-
le setkdvame s tim, Ze je jeji vyznam podce-
fiovan - a to nejen v laické, ale i v odborné
vefejnosti. P¥itom stoj je pro ¢lovéka pf¥i-
rozenou polohou, kterad zdsadné ovliviiuje
fungovani organismu, naladu i kvalitu kaz-
dodenniho zivota. Vertikalizace uz davno
neni jen technicka pomucka nebo jednora-
zové cviceni - jde o komplexni p¥istup, kte-
ry ma podstatny vliv na fyzické a dusevni
zdravi i socidlni za¢lenéni lidi se zdravot-

nim postiZenim.

Vertikalizace pozitivné ovliviiuje ¢innost
vétdiny télesnych systému. Pravidelné st¥i-
dani poloh zaji§tuje zachovani elasticity
mékkych tkini, podporuje krevni obéh,
udrZuje pruznost svali a $lach a napomaha
optimadlni funkci vnit#nich organa.

Vliv na svaly

Nedostatek pohybu vede u osob s ome-
zenou hybnosti k ubytku svalové hmoty
a atrofii. U lidi s hendikepem se ¢asto ob-
jevuje spasticita, tedy kfecovité napéti sva-
la. Vertikalizace pomaha spasticitu tlumit
a zdroven stimuluje ¢innost svald, ¢imz
zlepsuje jejich vyzivu i tonus. Aktivni po-
staveni téla udrzuje svaly funkéni, pruzné
a ptipravené k dalimu tréninku. Pravidel-
né stani umoziuje aktivni zapojeni postu-
ralnich svall a stabilizaci trupu.

Vliv na kostni tkan a klouby

Kosti potfebuji pravidelné mechanické
zatizeni. P¥ijeho dlouhodobém nedostatku
dochazi k ubytku kostni hmoty a zvysené-
mu riziku zlomenin. Vertikalizace ptiro-

zené stimuluje remodelaci kostni tkané,
pomaha zachovat pevnost kosti a pruznost
pohybu u kloubii. Zarovern zlep3uje napéti
v mékkych tkdnich, coz zabraruje zkraco-
véani svall a omezeni kloubni pohyblivosti.

Vliv na vnit¥ni orginy a cévni systém

Ve vzpiimené poloze dochazi k lepsi-
mu prokrveni dolnich konéetin i okyslice-
ni mozku a aktivuji se svaly cévnich stén,
které reguluji krevni tlak. St¥idani poloh
pozitivné ovliviiuje také traveni a funkci
mocového méchyie - tlakové zmény v duti-
né b¥i$ni napomahaji pfirozené peristaltice
a vyluéovani. Tim se snizuje vyskyt zacpy
a dalsich komplikaci zptasobenych nedo-
statkem pohybu. Postupna adaptace na sté4-
ni pomaha predejit ortostatickym potizim
a zlep3uje se i funkce dychaciho i obéhové-
ho systému.

Moznost postavit se, i s pomoci technolo-
gie, md zasadni dopad na psychiku. Posta-

vit se znamend pro mnohé klienty symbol

1
névratu k sobésta¢nosti. Vertikalizace p¥i-
nasi nejen fyzické zlepseni, ale i psychic-
kou tlevu - posiluje sebevédomi, motivaci
a chut spolupracovat pf#i terapii. Vertikali-
zace méni perspektivu ¢lovéka - doslova
i obrazné.

Zvedani, pfesuny a manipulace klienta
o osoby s hendikepem a jsou jednou z hlav-
nich p#i¢in pretiZeni a bolesti zad. Pro pe-
Cujici predstavuje vertikalizace dulezity
ergonomicky ptinos. Pouziti podstropnich
zvedacich systému vyznamné snizuje fy-
zickou z4téz a riziko trazu pelujicich. Za-
rovenl zvysuji bezpe¢nost pro obé strany
a umoznuji terapeutim soustredit se vice
na samotnou terapii nez na fyzickou mani-
pulaci.

Systém vyrobeny danskou firmou Guld-
mann - GH3+, distribuovany firmou Al-
tech, pfedstavuje inovativni feseni, které
spojuje transportni a rehabilita¢ni funkce.

Jeho soudasti je tréninkovy modul, kte-
ry umoziuje dynamickou tlevu vahy az
do 100kg a pfemériuje bézny stropni zve-
dék na aktivni terapeuticky nastroj.

Fyzioterapeut miiZe pfesné nastavit tiro-
vent nadleh¢eni podle schopnosti klienta.
Klient tak mZze bezpelné trénovat chuzi,



rehabilitace, priizkum

rovnovéhu, d¥epy &i vstavani — a to ptimo
v prosttedi, kde bézné Zije.

Digitalni ovlada¢ zobrazuje aktualni tiro-
veni ulevy a ¢as tréninku (az 30 minut), poté
se systém automaticky ptepne do bézného
rezimu pfenosu. Diky témto moZnostem se
z pasivni manipulace stava aktivni terapii,
ktera podporuje navrat motorickych funkci
a posiluje psychickou motivaci.

Vertikalizace se v praxi provadi postup-
né - od pasivniho posazovani po aktivni
stani. Fyzioterapeut voli vhodnou meto-
du podle stavu pacienta, faze rehabilitace
i typu postiZeni. V rdmci terapie lze vyuzi-
vat i nejraznéjsi pomucky, jako jsou opér-
né hole, choditka, fixa¢ni ortézy, ptekazky
na trati atd.
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Vertikalizace neni jen technicky proces
— je to zdkladni princip pohybu, ovliviiuji-
ci zdravi a sobésta¢nost. Podporuje fyzické
funkece, stabilizuje psychiku, p#inasi tlevu
pecujicim a diky modernim pomickam,
jako je systém GH3+, otevird zcela nové
moznosti aktivni terapie. |

Péce o pozustalé nemusi
byt uniformni

vvvos

Ztrdta blizkého clovéka pat¥i k nejtézsim zivotnim zkusenostem.
Presto je podpora poziistalych v Cesku zatim spise rozt¥isténd

a Casto zdvisld na misté bydlisté nebo stésti na konkrétni sluzbu.
Pilotni projekt Péce a podpora pozustalym, zaméreny na poskytovdni
specializované péce o poziistalé, zkoumd nejen jeji objem a intenzitu,
ale i strukturu poskytovanych sluzeb. Nyni p¥indsi vitbec prvni
ucelend data, kterd ukazuji, Ze redlny dopad na zZivot truchlicich md
péce o pozustalé jak v nemocnicich, tak specializovanych poradndch,
prestoze se lisi v objemu iikonii i typem poskytovanych sluzeb. Zdsadni
je, aby byla péce dostupnd ve sprdvny cas a reagovala na konkrétni

stav a potreby poziistalych.

B Monika Kofroriovd,
advokaéni a komunikaéni podpora
projektu, Institut Pallium
o pilotovani se zapojily t¥i fakultni ne-
mocnice a ¢&tyfi poradenské
organizace z ruznych ¢asti
Ceské republiky. Za rok 2025
bylo v ramci projektu podpo-
teno 813 truchlicich osob. P#i poétu 570
zemtelych to znamend, Ze na jednoho ze-
mtelého v projektu v praméru p¥ipada 1,4
pozustalych. Odbornici raznych profesi jim
poskytli vice nez 5 200 tkonu péce v celko-
vém rozsahu pfes 3 200 hodin.

»1 Jind intenzita, rizné role

Ukazuje se, Ze nemocnice jsou dilezitou
oporou v obdobi kolem umrti blizkého ¢lo-
véka hospitalizovaného v nemocnici, kdy
rodiny ¢eli $oku, zmatku a prvotni krizi.
Nemocnice proto maji relativné vy$si podil
krizovych intervenci a ukonl spojenych
s podporou a Gcasti p¥i umrti.

Na druhé strané, je-li v nemocnici vy-
uzivan paliativni tym, s rodinou se ¢asto
pracuje jesté pted amrtim v ramci anticipo-
vaného truchleni, a 1ze rodinu na bliZici se
ztratu ptipravit. Specifikem péée o poztsta-
1é v nemocnicich je také fakt, ze rodina, re-
spektive nejbliz§i pozustali, nemusi sluzbu
vyhledavat. Podpora je jim nabidnuta pfimo
v prostfedi nemocnice, i proto se jevi jako
kli¢ové, aby byla péce o pozistalé nedilnou
soulésti specializované paliativni péce.

Specializované poradny naopak pro
pozustalé Castéji zajidtuji dlouhodobéjsi
podporu, poméhaji pozustalym vyrovnat
se se ztratou blizkého v Case, a ptredchazet
vyzaduji pé¢i psychologa ¢i psychoterapeu-
ta. Na poradny se ¢astéji obraceji klienti,
kteti prozili ndhlou, neolekavanou, tra-
gickou nebo nisilnou smrt blizkého, ¢asto
i s nékolikamési¢nim odstupem od udalos-
ti. Vporadnach se také okruh klientt ¢asté-
ji rozsituje i na ¢leny $irsi rodiny.

Ve specializovanych poradnich jsou
vedle poradenstvi pro pozustalé, psycho-
terapeutické péce a psychické podpory
vyznamné zastoupeny i nep¥imé aktivity
spojené s administraci a ¢asem strdvenym

na cesté za klientem. Z4sadni rozdil je ale
v pfistupu ke sluzbé. Klienti totiZ musi
sluzbu aktivné vyhledat a sami poradnu
kontaktovat.

Zapojené nemocnice poskytly po zao-
krouhleni 30 % z celkového poétu vykaza-
nych odbornych tkond, poradny poskyt-
ly 70% vsech vykazanych odbornych
tdkonu. Zatimco v nemocnicich p¥ipadly
v praméru zhruba 2 tkony na jednoho po-
zustalého, v poradnach to bylo 5 dkont.
Intenzita poskytované péce byla tedy
priblizné 2,5krat vyssi v poradnach
oproti nemocnicim.

»1 Volba profese a odlisné
potieby v riznych fazich
truchleni
Na podpote pozustalych se podileji razni

odbornici podle typu sluzby. Podle prabéz-

nych dat z projektu, které se mohou déle
vyvijet, se v nemocnicich s rodinami nej-

Castéji setkdvaji stabilizaéni specialis-

té (441 ukonn), dile psychologové (248

ukont) a zdravotné-socidlni pracovnici

(107 ukont), kteti rodiny provazeji v prak-

tickych a emo¢né naro¢nych situacich.

V poradnach pak pé¢i zajistuji ve zhru-
ba stejné mire stabiliza¢ni specialisté
a poradci pro pozustalé (1509 a 1326
dkont), ktefi nabizeji dlouhodobéjsi do-
provazeni, a také psychoterapeuti (1009
ukont), na které se obraceji lidé s hlubsimi
nebo dlouhodobéjsimi obtiZemi spojenymi
se ztratou blizkého ¢lovéka.

»] Osobné, po telefonu i na dalku
Nejcastéjsi formou podpory zustava
osobni setkani, ale data ukazuji i vyznam
telefonickych, pisemnych a online kontak-
ta. Ty jsou (i podle vysledka zahrani¢nich
studii) dulezité naptiklad pro lidi z men-
nemohou vracet na mista spojena s bolest-
nou ztratou. Kombinace riznych forem
podpory tak zvysSuje dostupnost péce
a umoznuje reagovat na individudlni
potieby pozustalych.
Pilotni projekt financné podpotila Nadace
rodiny Vickovych.
||
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Na ndsledujicich ¥ddcich se doctete, jak se spiritudlni potreby pacientii
a jejich blizkych promitly do lécebného procesu, ¢imz se spiritudlni
péce stala souédsti moderni zdravotni péce.

B Text: ThLic. Ing. René Milfait, Ph.D.,
¢len Rady Sekce pro etiku v paliativni péci
CSPM a Oborové rady Ph.D. programu
Bioetikana 1. LF UK v Praze, ¢len
Spolecnosti lékaiské etiky CLS JEP
a spolupracovnik Oblastni charity
Chrudim a jejiho Domdciho hospice
Emanuel

Prohlageni o etickych prin-
cipech globalni socidlni pra-
ce (2018) socialni pracovnici
konstatuji, Ze si uvédomuji

biologicky/fyzicky, psychologicky, socidlni

a spiritudlni (duchovni) rozmér Zivota

lidi (mohli bychom doplnit jesté chybéjici eticky

a mordlni — pozn. autora), ze je chipou jako

celistvé osoby a takto k nim p¥istupuji. Pro-

to rozpozndvaji biologické, psychologické,
socidlni, kulturni a spiritudlni dimenze.
Toto rozpoznani je vyuzivano k formulaci
komplexnich hodnoceni a intervenci. V Me-
zindrodnim etickém kodexu socidlni préce
se socidlni pracovnici zavazuji, Ze budou
podporovat a chranit fyzickou, dusevni,
emocionalni, socidlni, spiritudlni (opét
bychom méli doplnit etickou a mordlni — pozn.
autora) integritu a blaho kazdého ¢lovéka.
Toto je v kontextu lidské dastojnosti kon-
kretizovdno také zavazkem jednat s kaz-
dym ¢lovékem jako s celostni bytosti, a to
itim, Ze se zajimaji o celého ¢lovéka v rdmci
rodiny, komunity, spole¢enského a ptiroze-
ného prosttedi a usiluji o rozpoznéni viech
aspektl jeho Zivota. Mezi takové prostie-
di ¢i komunitu muze patfit i ndbozenska
minorita, komunita ¢ etnickd minorita se
specifickymi spiritudlnimi ndhledy a po-
t¥ebami, coZ je soutasné v kodexu vztazeno
i k druhému hlavnimu etickému principu
socidlni spravedlnosti. Svétova zdravot-
nick4 organizace (WHO) vroce 2002 (o, pre-
venci a ulevé od utrpeni” prostfednictvim
véasné identifikace, vyhodnoceni a ,léchy
bolesti“ a dalsich ,problémi somatickych,
psychosocidlnich a spiritudlnich”, coz ma zlep-
Sovat kvalitu Zivota pacientt s Zivot ohro-
zujicim onemocnénim a jejich rodin) ve své
definici paliativni péce zahrnula spiri-
tuilni pot¥eby pacientd a jejich blizkych

do lé¢ebného procesu, ¢imz se spiritudlni
péce stala soucasti moderni zdravotni péce.
WHO rovnéz postavila dulezitost ulevy
od spiritudlni bolesti na stejnou droven
se zvladanim fyzické bolesti a managemen-
tem symptomid onemocnéni. To vSe zna-
mend, Ze bez ohledu na svij osobni postoj
a ptistup k otazkam spirituality, spiritudlni
péce, religiozity a naboZenstvi ma pracov-
nice/pracovnik multidisciplindrnich tyma
disponovat ur¢itymi profesnimi znalostmi
o tomto spiritudlnim rozmeéru a vidét sou-
vislost s profesnim étosem. Spiritualni a re-
ligiézni postoje maji vyznam pro zachazeni
se situacemi spojenymi s nemoci i s rozho-
dovanim v zavéru lidského Zivota.

Historicky méla zasadni vliv Cicely Saun-
ders (1918-2005; lékatka, zdravotni ses-
tra, socidlni pracovnice ve zdravotnictvi,
angazovand kfestanka - ekumenicky ote-
viena ¢lenka anglikdnské cirkve) jako za-
kladatelka hospicového hnuti, které byva
proto oznacovano za koten ¢i vychodisko
spiritualni péée. Ve o ni zminéné ovlivnilo
autvarelo rozvojjejiho konceptu kompletni
bolesti (,total pain®). Mohla stavét své poro-
zuméni hospicové praci, spiritudlnim po-
tfebam a nouzim na svém hledéani, na své
osobni spiritualité, dale prozitcich s pacien-
ty i na diskuzich s odborniky o religiéznich
tématech. Spiritualita pro ni pfedstavovala
celou oblast ideji tykajicich se moralnich
presvédceni v pribéhu celého Zivota ¢lové-
ka. Bylo ji jasné, ze predkladana spiritua-
lita maZe mit i néjaké negativni ucinky,
Ze mize byt zdrojem strachu a neopravné-
nych pocit viny. Nemusi se p¥itom jednat
jen o negativni zkugenosti s institucionali-
zovanym nibozenstvim, ale i o hnév, zlobu
s ohledem na nespravedlnost Zivota, Boha
a pocit nesmyslnosti jako stézejni soucasti
spiritudlni bolesti. Proto pro ni byla spiri-

paliativni péce

tudlni péce odpovédi na syndrom bolesti

na konci zivota, soucasti komplexni péce,
jez byla reakci na celkovou bolest, kam byla
zaclenéna i spiritualni bolest.

Souvisi-li spiritualita s moralnimi posto-
ji a pfesvéd¢enimi v oblasti moralky, a tedy
is otdzkami zplisobu Zivota, 1ze vyvodit, ze
se nam zde protina téma spirituality a eti-
ky/mordlky v kontextu spiritudlni péce.
Pojem spiritualita pak oznaluje moralni
pozice, které pottebuji (teologicko) etickou
reflexi. Je také patrna eticka dimenze spiri-
tudlni péce a moralni dimenze spirituality
v paliativni pé¢i i na socidlné-zdravotnim
pomezi. Mizeme se déle kratce zastavit
u dalsiho ptikladu propojeni spirituality,
spiritudlni péce a profesniho étosu. Tim uz
dojde k prvnimu vymezeni spiritudlni péce
a s ni spojeného pojmu spirituality.



paliativni péce

1 Eticky kodex

nemocnicniho kaplana

a dobrovolnika

- poskytovatele

spiritualni péce

V ¢eském prosttedi je v této souvislosti
nejznaméjsi sluzba nemocni¢nich kapla-
nek/kaplant, tedy (nejen) klinické pas-
toralni péle jako specializované podoby
spiritudlni péce. V etickém kodexu ne-

mocni¢niho kaplana se kromé jiného pise,

Ze spiritudlni péce v $irs§im slova smyslu
je jednani, v némz je ¢lovék respektovan
ve své jedinelnosti, pfistupuje se k nému
s tctou k dustojnosti lidské osoby, vénuje
se pozornost jeho socidlnimu okoli. Pra-
covnici v raznych zdravotnickych zatize-
nich pecuji, snazi se pacientovi s ohledem
na existencidlni, duchovni a nabo-
z2enské potfeby zprostiedkovat zdro-
je viry. Ptisluini aktéti se zavazuji dodr-
zovat i tyto etické zdsady:
® proklamovat, respektovat a chranit ne-
dotknutelnou hodnotu a distojnost
kazZdé osoby;
® 5 tdctou respektovat existencidlni
a duchovni rozmér utrpeni, nemoci
a smrti;

® bez vnucovani pfiblizZovat uzdravujici,
podplrnou, usmértiujici a smitujici silu
nabozenské viry;

® dbat na to, aby spiritudlnim poti¥ebam
lidi z rdznych nibozenskych nebo
kulturnich prostfedi bylo vyhovéno
pti respektovani osobniho pfesvédéeni
pacienta i pracovnika;

= chranit pacienty pred nevhodnou vti-
ravosti nebo proselytismem (cilené zis-

kdvdni; proselyta = nové ptichozi — pozn.
autora);
= poskytovat podpurnou spirituidlni
péci zejména empatickym nasloucha-
nim;

= 5 porozuménim vnimat stavy tzkosti,
obav a znejisténi;

= zachovavat mléenlivost o svétenych
davérnych informacich.

Je uveden odkaz na lidskopravni doku-
menty a pfipomenut smysl ¢innosti kapla-
na spoéivajici v tom, byt davéryhodnym
i divérnym partnerem pfi feSeni osob-
nich, existencidlnich, duchovnich,
etickych a moralnich otazek a pot¥eb.
Duchovni péée ma byt vykonaviana s re-
spektem k individudlnim pot#ebam klien-
ta. Duchovni péce je zde prezentovana
tak, ze sleduje pé¢i o duchovni dimenzi
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élovéka a spociva v saturaci jeho exis-
tencidlnich, duchovnich a nabozen-
skych pot¥eb. Prostiednictvim provize-
ni v obtiZich, nemoci, utrpeni & umirani
lidsky podporuje dustojné zvladnuti
situace, véetné smrti, a to na dostupné
drovni viry klienta, s perspektivou jejiho
mozného rozvoje. Duchovni péle vnima
presaZznost (Casto oznalovdna za trans-
cendenci — pozn. autora) lidského Zivota
a dilezitost vztahu s Bohem pro plnou
smysluplnost lidského byti. Pod pojmem
yklienti“ se rozumi pacienti, jejich blizci,
zaméstnanci zdravotnické, p¥ip. socidlni
sluzby, studenti zdravotnickych st¥ednich
a vysokych 8kol a lékatskych fakult.

Kaplan/ka ptispiva v pééi o duchovni
oblast k dosazeni bio-psycho-socidlné
duchovni celistvosti klienta a k zvy-
Sovani kvality poskytované zdravot-
ni péée. Svou sluzbou mirni duchovni
bolest klienta, a tim napomaha k tiSeni
jeho celkové bolesti a ke zvy3eni kvality
jeho Zivota, bezpeti a spokojenosti. Pro-
vazi klienta v obtiZich nemoci, umirani
a smrti a na zdkladé naviazaného vztahu
davéry mu poskytuje u¢innou duchovni
podporu.

b1 Spiritualita

Otevteme-li — bez stfetll z4jma — napfti-
klad nabidku spiritudlni péte ve Fakult-
ni nemocnici Motol a Homolka, mtiZeme
z toho, komu a co se nabizi, vy¢ist, ¢eho se
spiritualita a spiritudlni péce tyka. Nabizi
totiz pacientim, rodiné a personilu ne-
mocnice osobni setkani a lidskou blizkost,
provazeni obtiZnou situaci, porozuméni
anadéji. Spiritudlni péce je tedy nabizena
véem lidem jakéhokoliv vyznani ¢i bez vy-
znani. Nabizena je:
® Pacientum, ktet{ v pribéhu hospita-

lizace trpi osamélosti, smutkem nebo

strachem; tedi naléhavé vztahové nebo
otazky;
s okolim a je potfeba v nich posilit pocit

existencidlni nespolupracuji
duvéry a nadéje; ztriceji vlivem nemoci
a utrpeni smysl zivota; pot¥ebuji si popo-
vidat nebo uvitaji jen pfitomnost druhé-
ho ¢lovéka.
® P¥ibuznym, ktefi sami psychicky $pat-
né nesou nemoc ¢i odlouceni blizké oso-
by; tézko hledaji slova p#i komunikaci
s nemocnym ¢lenem rodiny; potiebuji
povzbudit pti provazeni nemocné ¢i umi-
rajici blizké osoby; zazivaji emo¢ni stres
vyvolany ztratou blizké osoby; pottebuji
se preladit, spoc¢inout ¢i naéerpat novou
silu.
® Persondlu, ktery se citi vyéerpany, po-
drazdény ¢i skliceny; postradd pocit
bezpedi a spokojenosti pti praci v tymu
na pracoviti; potfebuje konzultovat za-
vazna rozhodnuti s etickymi duasledky;
m» 31
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doléhaji na néj osobni ¢i rodinné staros-

ti, jez komplikuji pracovni vykon; neod-

kladné potfebuje z raznych duvoda pod-
poru od druhého ¢lovéka.

Uz z toho vieho je zfejmé, Ze se rozliduje
spiritualita v $ir§im slova smyslu (neni
spojovana s ndboZenstvim, neni religiéz-
né viazana; i jako presvédleni bez instituc-
ni vazby) a uz$im slova smyslu (spojena
s néjakou religiézni tradici ¢i cestou; jako
osobni religiozita v cirkvi nebo nabozenské
spole¢nosti, resp. ve spolecenstvi viry).

V roce 2010 ptijala Evropska asociace pa-
liativni péce (EAPC) definici spirituality
(z lat. spiritus = dech, vzduch, vitr), ktera
dava prostor nejraznéj$im presvédéenim:
LSpiritualita je dynamicky rozmér lidského
Zivota, ktery se vztahuje k tomu, jak lidé (indi-
vidudlné i ve spoleCenstvi) prozivaji, vyjadiuji
a/nebo hledaji smysl, vyznam a transcenden-
ci a jak jsou spojeni s okamzikem, s vlastnim
bytostnym jd, s druhymi, s prirodou, s tim, co
je signifikantni a/nebo posvdtné.“ Spiritua-
lita patfi tedy k lidskému byti, je soudasti
lidského Zivota nezavisle na naboZenstvi
nebo svétonazoru. Jde o hleddni a pro-
zitek smyslu a transcendence, ktery
lidé vyjadtuji svym vlastnim zpasobem.
Pro praxi bude vyznamna poznimka, Ze
jsou celozivotni hledani a zkusenosti vzdy
podrobeny zménam. Spiritualita zahrnu-
je oblast existenciadlnich otdzek, osobnich
(morélnich) presvédéeni a spirituilné/
nabozenskych presvédéeni a praktik.

Némecka a $vycarska Liga proti rako-
viné spiritualitou mysli osobni cestu,
jak v hranic¢ni zkusSenosti p¥ijit k sobé
sama a k tomu, co ¢élovéka nese/podpi-
ra. Definice obecné ponechévaji zdmérné
konkrétni obsahy pojmu otevteny, pti¢emz
pfipominaji, 2e obsahové wurceni toho,
co se rozumi spiritualitou v konkrétnim
individudlnim p¥ipadé, se odehrava pri
setkani mezi provazenymi a provazeji-
cimi. V tomto rdmci muze kazda ¢innost
obsahovat spiritudlni rozmér. Aktudlni
studie z Rakouska popisuje, Ze spiritualita
zlepsuje kvalitu Zivota onkologicky nemoc-
nych, poméha jim lépe zachizet s nemoci
a podporuje mirnéni stresu, pusobi proti
depresim a strachtim, mirni existencidlni
krize a ma dokonce pozitivni nisledky pro
télesné zdravi.

Odborné medicinské spole¢nosti ¢i jejich
smérnice pfitom rozlisuji terminologicky
spiritualitu, religiozitu a nidboZenstvi tak-
to:
® nibozenstvi znamenid organizovany

systém viry, praxe a symbold, ktery ma

pomoct piiblizit se k vy$si moci, spole-

Censtvi, jez sdili urcité tradice, ritudly,

texty a obsahy viry (napf. kfestanstvi,

zidovstvi, islam, a to v riznych konfes-

nich a kulturnich podobéch);

® spiritualita s mnoha rozméry ve smyslu
soundlezitosti osoby s tim, co ji v Zivoté
podpird, inspiruje a integruje, a s tim
spojena existencidlni presvédleni, mo-
ralni postoje, zkudenosti a praktiky,
které mohou byt nabozenské i nendbo-
zenské povahy. Spiritualita tedy jako
zakladni, osobni, smysl nalézajici postoj,
kterym ¢lovék transcenduje sam sebe

a ktery mize, ale nemusi zahrnovat na-

bozenské mysleni; spiritualitu je mozno

chapat jako osobni religiozitu ve spo-
le¢enstvi viry i jako svétovy nazor bez
vazby na instituci. Vystihuje to, co dava
zivotu ¢lovéka smysl, a slouzi jako osobni
zdroj, zahrnuje vice nez nibozenstvi. Po-
jem spiritualita je otevfen nadkonfesijné

a mezindbozensky a ¢asto jim lidé vyjad-

fuji touhu po osobni harmonii, autentici-

tu/ryzost, opravdovost, mirumilovnost

/ &iteni pokoje, hloubku a v§imavost/

pozornost, jedndni se sebou samym,

s ostatnimi a se stvorenim, otevienost

vaci zazitkim transcendence a ,tajem-

stvi“ zivota. Navzdory rozmanitym po-
jetim spirituality se ¢asto shrnuji éty¥i
spolecné znaky:

a) sounalezitost/spojitost (napt. citit
se spojen s rodinou, laska, p¥islu§nost
/ nékam patf¥it, partnerskd komunika-
ce, odcizeni, vztahové potteby: cenéni
z vnéjsku, vnit¥ni cenéni);

b) transcendence (napf. ponofit se
do ptirody, modlit se, spiritudlni zdro-
je, pozitivni / negativni vztah k Bohu /
posvatnému);

¢) mir/pokoj (napt. nalézt vnitini klid/
pokoj, relaxovat v klidném prosttedi,
nadéje, vyrovnanost, odpusténi, dis-
tres);

d)smysl Zivota (napi. pfedavat Zivotni
zku$enosti; byt si jist, Ze ma vlastni
Zivot smysl).

® religiozita oznacuje osobni viru a vlast-

ni formu naboZenského Zivota, nachazi
se uvnit¥ ndbozenskych instituci i mimo
né, pficemz ne vsichni lidé, kteti nalezi
k néjaké nabozenské spole¢nosti, se cha-
pou jako nabozensti, a ne vsichni, kte¥i
nevykazuji Zddnou ptislusnost, se oznaci
za nereligiézni. Religiozita tedy vystu-
puje jako osobni postoj, souhrnny pojem
pro nédbozenské védomi a chovani.

Pojmenovava spole¢nou péé¢i medici-
ny, oSetfovatelstvi, psychoterapie a dal-
gich profesi o spiritualitu nemocnych lidi
i o vlastni spiritualitu. Je z4lezitosti celého
tymu (uz naptiklad tim, jak jedna se svymi
protéjsky a situacemi). P¥ispiva k podpote
subjektivni kvality Zivota, k respektovani,

paliativni péce

ochrané a zajisténilidské dustojnostivkon-

textu nemoci, utrpeni, umirdni a smrti.

Kromé toho provazi lidi v jejich existencial-

nich, duchovnich a nabozenskych potte-

bach pti hledani smyslu Zivota, jeho vykla-

du a ujisténi o ném, stejné jako pti zvladani

zivotnich krizi. Vztahuje se ptitom k bio-

grafii, osobnim moralnim pfesvédenim

a systému viry, coz predpoklada, Ze se exi-

stencidlni, spiritudlni a religiézni potteby

zjisti. Je-li spiritualita integrujici sou¢asti

¢lovéka i rozmérem symptoml nemoci, jde

v paliativni pé¢i o to ptiméfené zohlednit

spiritudlni dimenzi v symptomatice, dia-

gnostice, v procesu 1é¢by a provazeni.
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Pokuste se podle malé ndpovédy v podobé typické hldsky doplnit, o jaké povoldni se pravdépodobné
jednd. Pocet volnych policek odpovidd poctu pismen v dané profesi.

1. Samoziejmé,jenkonecky. 14. Takze jedno poledni meni¢ko. _ _ _ __ _

2. Jizdenky, prosim. __ __ __ _ _ 15. Vite, jakého pfestupku jste se dopustil? _ __
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13. Ajak dlovhovamtokape? _ ___ ___ __ _
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Koncept Bazalni
stimulace podle

pomaha pacientdm vsech vékovych kategorii
zvladat poruchy polykani prostfednictvim
stimulace zdkladnich smyslG. V prvni fazi lécby
je vhodné podavat pacientum vyrobky se
zahusténou konzistenci.

Z Sirokého portfolia nasich produktl
doporucujeme ovocné Zelé Agiberia Sun,
bezlepkové kase nebo pudinky v nékolika
prichutich.

Kvalita, na kterou se muzete spolehnout.

-.- Vice o konceptu si mlzete precist

T v nasem ¢lanku s certifikovanou
lektorkou PhDr. Karolinou Malon
Friedlovou, PhD.
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Projekt DigiDementia:
Co ukazuje mezinarodni srovnani
a kde ma Cesko mezery?

APSS CR je partnerem projektu DigiDementia, diky némuz se

v poloviné roku 2025 uskutecnilo set¥eni tykajici se stavu péce o osoby
s demenci v Ceské republice, Bulharsku a Recku. Zvldstni diiraz byl
kladen na moznosti, jak tuto oblast digitalizovat.

B Text: Ing. Pavel Jirek, DiS.,
projektovy manazer APSS CR

jsme, jaké jsou silné a slabé

stranky jednotlivych zemi, a také, co mize
byt prakticky vyuZzitelné u nas.

e vysledku se diky projektu
DigiDementia neobjevilo jed-
no spravné fedeni, ale zjistili

»] Ceska republika: strategii
mame, ale péce neni
propojena

V Ceské republice zije odhadem témé¥

182 tisic osob s demenci' a do roku 2050
muze jejich pocet vzrist na 280 tisic?. Na-
rodni aké¢ni plan pro Alzheimerovu nemoc
a obdobnda onemocnéni 2020-2030 je dob-
rym vychodiskem, ale v praxi se dlouho-
dobé potykame s nékolika problémy. Pat#i
mezi né slabé propojeni zdravotnich a so-
cidlnich sluzeb, nerovnomérna dostupnost
sluzeb a vysoka mira zatéze pecujicich ro-
din. Probihajici reforma socialné-zdravot-
niho pomezi sice p#inasi pottebné zmény,
ale jejich dopad se projevi az v néasleduji-
cich letech, takze uvedené potize zatim
pretrvavaji. Rizné digitalni technologie se
sice v Ceskych sluzbach postupné objevuji
(napt. telemedicina, terapie za pomoci vir-
tudlni reality ¢i monitoring padua), ale na-
razeji na nedostatek kapacit a jednotnych
pravidel pro jejich zavadéni. Vysledkem je,
ze digitalni nastroje zatim nejsou soulasti
bézné a systematické péce.

»1 Bulharsko: rodiny pecuji,

systém a technologie

zatim pomahaji méné

Bulharska ¢ast vyzkumu ukazuje situaci,
kde vétsinu péce o osoby s demenci zajistuji
rodiny a dostupné sluzby jejich potfebdm

1 https://www.alzheimer-europe.org/sites/default/
files/alzheimer_europe_dementia_in_europe_
yearbook_2019.pdf

tamtéz

tamtéz

tamtéz

¢asto nestali. Aktualné je v zemi asi 115
tisic osob s demenci® a predpoklad do roku
2050 uvadi nartst na 133 tisic osob?. Péce
je dostupnad nerovnomérné - ve vétsich
méstech vyrazné lépe, v mensich regionech
jen minimdlné.
posledni variantou, protoZe rodiny se ¢as-

Pobytové sluzby byvaji

to snazi péci zvladnout vlastnimi silami.
Chybi zde ucelena narodni koncepce péce
o osoby s demenci, pticemz digitalizace
hraje zatim jen velmi malou roli. V nékte-
rych regionech proto vyznamné pomahaji
neziskové organizace a komunitni iniciati-
vy, které nabizeji podporu peéujicim, sdile-

ni zku$enosti a alespori ¢aste¢né odlehéeni
pri pédi.

projekty APSS CR

srovnatelné s ¢eskou situaci, ale Recko ma
oproti ndm rozvinutéj$i systém podpory.
Vyznamnou roli zde hraje Narodni stra-
tegie demence a dlouhodobé budovana sit
sluzeb, jako jsou pamétové kliniky, denni
centra, domaci podpora a programy zamé-
fené na vzdélavani petujicich. Recko je na-
vic ptikladem zemé, kde je béZné dostupnd
distan¢ni podpora - vyuZivaji se online
poradny, kratké digitalni vzdélavaci kurzy
i doméci intervence na dalku.
Digitalizace je tedy vice zac¢lenéna
do podpory rodin a profesionalii nez v Ces-
ku ¢i Bulharsku. Uplatriuji se zde také na-
stroje jako digitdlni kognitivni trénink,
senzory pada nebo tablety pro stimulaci —
vzdy viak jen jako doplnék osobni péce. Po-
dobné jako v Bulharsku i v Recku pietrva-
va silna zavislost na rodinnych pecujicich,
rozdily v dostupnosti sluzeb mezi mésty
a venkovem, problémy pusobi také omeze-

Pro ¢eskou praxi je situace v Bulharsku
ptedevsim ukazkou toho, jak naro¢na je
péce tam, kde kapacity sluzeb nestaéia vét-
$ina zatéze zlstava na rodinach. Ziroven
ale pripomind, Ze dobte nastavené komu-
nitni aktivity mohou v takovém prostiedi
sehrat dulezitou dopliyjici roli.

»J Recko: rozvinuta podpora
pecujicich a Sirsi vyuziti
digitalnich nastroja
Recka ¢ast vyzkumu ukazuje situaci, kte-

ra je v nékterych ohledech podobna té ces-

ké, ale vjinych jsou zde vyrazné dal. V zemi

Zije ptiblizné 241 tisic osob s demenci a od-

had pro rok 2025 uvadi nartst aZ na 357

tisic. Z velké ¢4sti se péce ujimaji rodinni

pecujici, kterych je podle dostupnych zdro-
ju ptiblizné 400 tisic. ZatiZeni rodin je tedy

né finan¢ni zdroje. Recka zkugenost viak
ukazuje, ze kombinace osobni, komunitni
a digitalni podpory muze fungovat i tam,
kde nejsou k dispozici nadstandardni fi-
nanc¢ni moZnosti.

Pro Ceskou republiku je inspiraci ptede-
v§im to, Ze jednoduché online programy
a distanéni podpora mohou rozsifit pomoc
i tam, kde specializované sluzby chybi.

»1 Zavér: digitalni nastroje maji
smysl jen tehdy, kdyz jsou
soucasti kazdodenni péce

Napti¢ vSemi tfemi zemémi se ukazu-
je, ze technologie pfinaeji nejvétsi uzitek
tam, kde dopliuji individualni péci, zvysuji
bezpedi a orientaci osob s demenci a usnad-
fuji komunikaci i kazdodenni organizaci
péce. Zaroveni se potvrzuje, ze digitaliza-



projekty APSS CR

ce nardzi na podobné prekazky: chybégjici

jasné postupy pro zavadéni technologii,

nedostatek ¢asu a kompetenci personalu

a nevytesené otazky tykajici se etiky a pra-

ce s daty.

Z ptredlozeného srovnani vyplynulo né-
kolik bodu, na které se mohou ¢éeské sluzby
v péci o osoby s demenci zamétit:

1. Lep$i navaznost sluzeb po stanoveni
diagnézy: zajistit preddvani informaci
mezi zdravotni a socidlni slozkou péce
a hladky pfechod mezi jednotlivymi
sluzbami.

2. Dostupna distan¢ni podpora: jedno-
duché online poradenstvi nebo kratké
vzdélavaci kurzy mohou vyrazné rozsi-
it pomoc pecujicim (inspirace feckymi
sluzbami).

3. Komunitni podpora: denni centra, pod-
purné skupiny a mistni iniciativy mo-
hou inné odlehtit rodindm pecujicim
o0 osoby s demenci (inspirace bulharsky-
mi sluzbami).

4. Rozvoj dovednosti: posilovani digital-
nich kompetenci personélu i rodinnych
pecujicich mé ¢asto vétsi pfinos nez sa-
motny nidkup novych technologii.
Citované srovnani potvrzuje, ze pri péci

0 osoby s demenci nelze vychazet z jedno-
ho univerzalniho modelu. V praxi funguje
vzdy kombinace vice krokt - od koordina-
ce po stanoveni diagnézy ptes dostupnou
komunitni podporu az po rozumné vyuzité
digitalni nastroje. Pro Ceskou republiku je
kli¢cové stavét na tom, co skute¢né poma-
ha lidem v bézném Zivoté, a nespoléhat
na rychla nebo univerzalni feeni.

»] Jak s témito zjisténimi
bude projekt DigiDementia
pracovat dale?

Smyslem projektu je rozvijet dobrou pra-
xi a ptindset vyuzitelné néstroje, nikoli sli-
bovat, Ze bude nalezeno univerzalni fe$eni.
Partneti projektu nyni pracuji na dvou kli-
¢ovych vystupech: na online féru, kde sibu-
dou moci profesionalni i neformalni pecuji-
ci vyménovat zkugenosti a ziskat podporu;
a na online vzdélavacim kurzu zaméfeném
na problematiku demence. Oba vystupy bu-
dou k dispozici do konce léta 2026.

Vice informaci o projektu najdete na:
https://digidementia.eu/ a také na www.

apsscr.cz/projekty/digidementia. |

Digi €8

Dementia

Co-funded by
the European Union
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Kvalita péce zacina
u vzdélavani

Jednou z ¢innosti, které se APSS CR dlouhodobé vénuje, je i vyvoj
novych vzdéldvacich programu a zvysovdni dovednosti a kompetenci

pracovnikii socidlnich sluzeb.

B Text: Ing. Simona Matéjkovd,
projektovy manazer APSS CR

této ¢innosti nam také vel-
mi pomdha realizace mezina-
rodnich projektd, které p¥ini-
Seji nové zkuenosti, znalosti

\Y

a pohled na véc. V ramci téchto mezina-

rodnich partnerstvi vyvijime vzdélavaci
programy, které reaguji na potteby sektoru
socialnich sluzeb a zdroven jsou obohaceny
jiz zminénymi zku$enostmi a znalostmi
ze zahrani¢i. Jednim z téchto projektu je
Eldicare 2.0 (reg. ¢. 101111721). Projekt
uz se nachazi ve své druhé pulce Zivota,
a tak mame za sebou rozsahlé vyzkumné
aktivity, které se zamétovaly na to, jaké
dovednosti a kompetence pot¥ebuji pracov-
nici socidlnich sluzeb v obdobi po pandemii
covidu-19, ktera poukazala na nékteré pro-
blémy, které s sebou nese starnuti popula-
ce, a co to viibec znamena pro sektor socidl-
ni a zdravotni péce.

Vzdélavaci program, ktery v ramci pro-
jektu nyni vznikd, reaguje na zdsadni zmé-
ny, kterym celi oblast dlouhodobé péce
o seniory v Evropé. Starnuti populace,
nedostatek kvalifikovanych pracovnika,
rostouci naroky na kvalitu péci, ale i digi-
talizace a tlak na udrZitelnost ukazuji, ze

tradi¢ni vzdélavaci modely jiz nestadi. Ci-
lem programu je tedy systematicky posilit
dovednosti pracovnikt v dlouhodobé péci
a pripravit je na sou¢asné i budouci vyzvy
sektoru. Vzdélavani bude pokryvat kli¢o-
vé oblasti péce o seniory, jako je naptiklad
komunikace, bezpe¢nost a etika nebo pravé
digitalni ptipravenost, a to v8e s akcentem
na udrZitelnost a podnikavost v pé¢i. Tento
kurz ptinese komplexni p¥istup k profesio-
nalizaci sektoru dlouhodobé péce. P¥inasi
spole¢ny evropsky ramec dovednosti, pod-
poruje kvalitu a atraktivitu prace v péci
a ptispivd ke stabilizaci pracovnich sil
v oblasti, kterd bude v ptistich desetiletich
kli¢ova pro fungovani evropskych spole¢-
nosti.

Novinky o realizaci projektu mizete sle-
dovat na webu APSS CR v sekci Projekty

anasich socialnich sitich. |

)

ldicare 2.0

Co-funded by
the European Union
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Nezameéstnani a pomoc
od uradu prace

Vlednovém cisle jsem vdam p¥edstavila zdkladni zmény v prdvni vipravé
zprostredkovdni zaméstndni. Dnes se dotknu digitalizace uradu prdce
a novinek v aktivni politice zaméstnanosti a poskytovdni podpory

v nezaméstnanosti.

B Text: Mgr. Milena Zmeskalovd,
pravnicka, Kanceld? vetejného ochrdnce
prdv a ochrdnce prdv déti

3 Postupné kricky

k digitalizaci Gfradu prace
Velkou
dprava u podani zadosti o zprostfedkova-

zménu zaznamenala pravni
ni zaméstnani a v komunikaci s afadem
prace vibec. Prukopnikem byla novela
zidkona o zaméstnanosti® ptijatd béhem
pandemie covidu-19, kterd velmi rychle
reagovala na mimotadnou situaci dopro-
vizenou omezenim pohybu. Aniz by to byl
pavodni zdmér, odstartovala zmény, které
do budoucna usnadnily nezaméstnanym
komunikaci s G¥adem préace. Po vice nez 20
letech pravni uprava ustoupila od strikt-
niho pozadavku osobniho podani zadosti
o zprostfedkovani zaméstnani? a umozni-
la uchazetam vyuzit v tehdejsi mimorad-
né dobé i dalsi komunikaéni cesty — napt.
prostfednictvim posty nebo elektronicky.
Po odeznéni pandemie covidu-19 nastave-
né zmény jiz zustaly.

Proces digitalizace komunikace s ufa-
dem prace zavrsila novela zdkona o za-
méstnanosti u¢innd od 1. ledna 2025.3
V § 142a stanovila, Ze zadost o zprostfed-
kovani zaméstndni a Z4adost o podporu
v nezaméstnanosti podava fyzickd osoba
bud prostfednictvim informaéniho
systému v oblasti zaméstnanosti na zi-
kladé prokazani totoznosti, nebo pro-
stiednictvim informacniho systému
v oblasti zaméstnanosti formou asis-
tovaného podani zadosti u utadu prace
nebo u drzitele postovni licence (na zakla-
dé smlouvy). Asistované podani se v pod-
staté blizi pfedeslému osobnimu kontaktu
uchaze¢e na ufadu prace. Nyni viak za-
méstnanec Gfadu prace nebo zaméstnanec
posty nepfijima zadost v listinné podobé,
ale udaje k zadosti zadava za pfitomnosti

1 Zdkon ¢ 161/2020 Sh., o nékterych upravdch v oblasti
zaméstnanosti v souvislosti s mimorddnymi opatfenimi
pri epidemii a zméné zdkona ¢. 435/2004 Sb., o zamést-
nanosti. Novela ucinnd od 14. dubna 2020.

Ustanoventi § 24 zdkona & 435/2004 Sb., 0 zaméstnanosti.
Zdkon ¢. 470/2024 Sh.

Ustanoventi § 26 odst. 1 zdkona o zaméstnanosti.
Ustanovent § 25 zdkona o zaméstnanosti.

Ustanoventi § 25 odst. 1 zdkona o zaméstnanosti.
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uchazece do informaé¢niho systému. Ucha-
ze¢ 0 zaméstnani tak mazZe podat zadost
sam prostfednictvim informaéniho systé-
mu - tzv. klientské zény Jenda, anebo
muZe vyuzit asistenci zaméstnance uradu
prace nebo posty, ktefi mu pomtzou zadat
udaje k zadosti do klientské z6ny Jenda.

b1 Stripky zkusenosti s ,Jendou”

Elektronické podani z4dosti prostted-
nictvim klientské zény Jenda viak mize
mit sva uskali. Jako v ptipadé uchazecky,
kterd podala zadost o zprostfedkovani
zaméstnani pozdé veer v ten samy den,
kdy ukon¢ila zaméstnani. Administrativ-
ni zpracovani z4dosti zabralo utadu prace
urdity &as, nez zjistil, Ze uchazelce brani
v zatazeni do evidence v okamziku poda-
ni zadosti pfekazka trvajiciho pracovniho
poméru. Situace byla o to kuriéznéjsi, pro-
toze uchazec¢ka vyplnila a podala zidost
30 minut pfed pulnoci, a tak soubéh pra-
covniho poméru a mozné evidence trval
pouhych par desitek minut. Uchazecka se
az po mésici od ufadu prace dozvédéla, ze
ji nezatadil do evidence. Zakon sice stanovi
jasné pravidlo, Ze fyzickd osoba se zatadi
do evidence uchazel o zaméstnani dnem
podani pisemné zadosti,* ale vyjmeno-
vava soulasné piekazky,” které zafazeni
brani. V pfipadé uchazecky to byla piekaz-
ka trvajiciho pracovniho poméru. Zikon
o zaméstnanosti bohuZzel neznid moznost
automatického zatazeni do evidence po od-
padnuti prekdzky, tzn. napt. o den pozdéji
po podani z4dosti. Uchazec¢ka tak musela
podat zadost znovu a ufad prace ji zafadil
az ode dne nového podéni. Pro tplnost do-
pliuji, Zze pokud uchaze¢ stihne pozadat
o zprosttedkovani zaméstnani nejpozdéji
do 3 pracovnich dnt po skonéeni zaméstna-
ni nebo jinych ¢innosti® (ptipadné po skon-
eni tzv. ndhradni doby zaméstnani),” utad
préace ho zatadi do evidence hned ode dne

Ustanoventi § 41 odst. 3 zdkona o zaméstnanosti.
Dle § 33 odst. 1 zdkona o zaméstnanosti.

Dle § 33b odst. 1 zdkona o zaméstnanosti.

Dle § 33a zdkona o zaméstnanosti.

Dle § 33b odst. 2 zdkona o zaméstnanosti.
Ustanoventi § 108 zdkona o zaméstnanosti.
Ustanoventi § 22 zdkona o zaméstnanosti.
Ustanoventi § 109 zdkona o zaméstnanosti.
Ustanoveni § 109a zdkona o zaméstnanosti.

2.dil

néasledujiciho po skonéeni zaméstnani nebo
téchto ¢innosti.

Jinou zku$enost s ,Jendou” nam sdélil
zadatel o podporu v nezaméstnanosti. Do-
stal se do potizi tim, Ze v systému vyplnil
pouze zadost o zprosttedkovini zamést-
nani. Automaticky predpokladal, Ze obsa-
huje i zadost o podporu. Neuvédomil si, ze
zadost o podporu musi vyplnit samostat-
né. Marné tak ¢ekal na pfiznani podpory.
Po vysvétleni situace musel podat zadost
znovu. V posledni dobé jsme obdrzeli né-
kolik podnéti k fungovani systému Jenda,
proto jsme se rozhodli je souhrnné projed-
nat s generalnim feditelstvim Utadu prace
CR.

»1 Zvysena péce
pFi zprostredkovani
zaméstnani

Utad prace poskytuje uchaze¢tim také
ptiméfené poradenstvi v oblasti pracov-
nich ptileZitosti. Ma souc¢asné vénovat zvy-
$enou pédi tém uchazeltim o zaméstnini,
jejichz pozice na trhu prace je sloZitéjsi,
napf. z davodu véku, zdravotniho stavu,
péce o dité nebo jinych vaznych divodi.?

Prostfedkem k realizaci zvySené péce
mize byt také tzv. individuadlni akéni plan
(IAP).® Predstavuje harmonogram jednot-
livych aktivit, které maji vést ke zvyseni
Sance uchazele uplatnit se na trhu prace.
Jednou z aktivit je napt. rekvalifikace.

O vypracovani IAP mizZe pozadat kazdy
uchaze¢ kdykoli v pritbéhu evidence. V mi-
nulych letech byl urad prace povinen IAP
vypracovat vzdy, kdyz byl uchaze¢ veden
v evidenci nepfetrzité déle nez 5 mésicl.
Novela zékona o zaméstnanosti s u¢innosti
od 1. ¢ervence 2025 rozliuje nové dvé kate-
gorie uchaze¢® o zaméstnani s tzv. specific-
kymi potfebami, které se zatazuji do prvni-
ho nebo do druhého stupné profilace osob
na trhu prace.’® Tomu odpovida i odlisna
doba neptetrzité evidence, po jejimz uply-
nuti jiZ musi a¥ad prace uchazeli vypra-
covat IAP (po 3 nebo 5 mésicich u osob se
specifickymi potfebami a po 12 meésicich
u viech ostatnich uchazeé).™*

16 Ustanoveni § 50 odst. 3 zdkona o zaméstnanosti.

7 Autorsky kolektiv: JUDr. Stanislav Krecek, Mgr. Eva
Czajkowski, Mgr. Jana Lazarovd, Mgr. Zuzana Kucerovd,
Mgr. Petra Suplerovd, Mgr. Milena Zmeskalovd. Neza-
méstnani a urad prdce. Praha: Kanceldr vefejného ochrdn-
ce prav ve spoluprdci s Wolters Kluwer CR, 2025. ISBN
978-80-7631-155-8; dostupné z: https://www.ochrance.
cz/media/shornik_nezamestnani_a_urad_prace_aktua-
lizovane-vydani-2026_.pdf.
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»1 Stale zadana rekvalifikace

Velmi uspésnou aktivitou uchazeée, kte-
rad mize zvysit jeho $ance na trhu prace, je
rekvalifikace.’? Mohou ji vyuzit jak ucha-
zeli o zaméstndani, tak i ,pouzi“ zjemci
o zaméstnani. Ti se do sféry uradu pra-
ce dostanou podanim Zidosti o zatazeni
do evidence zajemci. Je velmi malo znamé,
ze Gfad prace muze zprostfedkovat nové
zaméstnani i tém, kteti sice pracuji, ale
uvazuji o zméné."?

Rekvalifikaci nabizi utad prace sam
z vlastnich zdroji,** anebo lze vyuzit tzv.
zvolenou rekvalifikaci.’® Tu si uchazeé nebo
zajemce o zaméstnani zabezpeluje sam po-
dle svého z4jmu a pozada o jeji zpétné pro-
placeni. Pokud tfad price nazn4, ze rekva-
lifikace pFispéje k uplatnéni uchazece
nebo zidjemce na trhu praice a je pro néj
ze zdravotniho hlediska vhodna, pro-
plati rekvalifikaénimu za¥izeni nikla-
dy. Celkova finané¢ni ¢astka, kterou mutze
urad prace vynalozit na zvolenou rekvali-
fikaci jednoho uchazele o zaméstnéani za 3
roky ode dne prvniho néstupu na zvolenou
rekvalifikaci, ¢ini maximalné 50 000K¢.
V této souvislosti upozortiuji na jednu sku-
te¢nost, a to, ze ufad prace muZe hradit
cenu rekvalifikace pouze po dobu, kdy je

ombudsman
vefejny ochrance prav

uchaze¢ nebo zdjemce veden v evidenci ufa-
du préace. Po dobu rekvalifikace ma uchazet
(nikoli vsak zajemce) pravo na podporu
pii rekvalifikaci ve vysi 80 % pramérného
mési¢niho ¢istého vydélku nebo vymeéro-
vaciho zdkladu. Novinkou je, Ze uchaze¢
muZe podporu Cerpat jak v souvislosti se
zprosttedkovanou, tak i se zvolenou rekva-
lifikaci.

3 VyssSi podpora

v nezaméstnanosti

Ptijemnou zpravou je zvySeni procen-
tualni sazby podpory v nezaméstnanosti
od 1. ledna 2026. Zakladni sazba pfedsta-
vuje prvni 2 nebo 3 mésice podpur¢i doby
¢astku ve vysi 80 % pramérného mési¢niho
¢istého vydélku z posledniho zaméstnani
nebo z vymétovaciho zékladu. Na zbyvaji-
ci mésice podpuréi doby se podpora snizi
na 50 % a 40 % vydélku.'®

Doba, po kterou mizZe uchazel Cerpat
podporu (podpuréi doba), se nezménila.

unor 2026

I nadéle je to 5, 8 nebo 11 mésici eviden-
ce ur¢enych podle véku uchazece. Zménila
se viak vékova hranice uchaze¢. V délce
5 mésici mohou Zerpat podporu uchazeéi
ve véku do 52 let, v délce 8 mésicti uchazedi
nad 52 do 57 let anad 57 let ¢erpaji uchaze-
¢ipodporu 11 mésica.

Zmeény se dotkly i vy3e podpory v situa-
ci, kdy uchaze¢ ukont¢i zaméstnani sim
bez vaznych divoda (dohodou, vypovédi).
0Od 1.ledna 2026 jiz nejsou uchazeéi ,sank-
cionovani“ za své rozhodnuti. Pokud splni
podminky pro nirok na podporu, Cerpaji
ji od po¢atku (prvni 2 nebo 3 mésice) v za-
kladni sazbé 80%, nikoli ve sniZené, jak
tomu bylo d¥iv.

Vizené ¢tendrky a Ctend¥i, moji ambici ne-
bylo postihnout vycerpdvajicim zptisobem
celou problematiku evidence uchazect o za-
méstndni, nybrz vam predat alespori v kostce
informace o novelizované prdvni upravé. Snad
vdm budou k uzitku nejen p¥i prdci s vasimi
klienty. Na konec si dovoluji predstavit novy
Shornik stanovisek verejného ochrdnce prdv
Nezaméstnani a utad prdce. Shrnuje vybrané
pFipady, které jsme 7esili v uplynulych letech
v oblasti zaméstnanosti."” L
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KOMPLEXNI SLUZBY

PRO VASE SOCIALNI
A ZDRAVOTNICKE ZARIZENI

Rychlé a snadné objednavani

zdravotnického materidlu na e-shopu esofox

Objednejte si na www.esofox.cz

Pro nase dalsi
sluzby a péce
naskenujte QR

esofox = uspora Vaseho casu

LEKARNY Ipc

Tomas Rusnok, tel.: 777 775 129, tomas.rusnok@ipcnet.cz
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. Drzitele certifikatu |
Znacka kvality v socialnich sluzbach

Domov Slunecnice Ostrava, prispévkova organizace

Domov se nachdzi v méstském obvodu Ostrava — Poruba s velmi dobrym dopravnim spojenim do dal-
$ich méstskych ¢asti Ostravy. Ve dvou budovach jsou poskytovany dvé socialni sluzby — domov pro senio-
ry (s kapacitou 190 osob) a domov se zvladtnim rezimem (s kapacitou 205 osob). Domov Slune¢nice ma
svij vlastni stravovaci provoz, pradelnu, spole¢enské mistnosti (velky sél, kulturni mistnosti na viech
oddélenich), bufet a ,Nasi kavarnu®, zimni zahradu, kapli, knihovnu a dal3i mistnosti pro volno¢asové
ijiné aktivity klientd (3ici ¢i hobby dilnu apod.). P¥i poskytovani sluzeb jsou vyuzivany prvky konceptu
bazélni stimulace a prvky paliativni péée, pracuje se také s zivotopisem klientii. Pro klienty se realizuje
celéd 8kala aktivit a ¢innosti. Domov uzce spolupracuje s matetskymi a zdkladnimi $kolami a se specializo-
vanymi sttednimi §kolami v rdmci mezigenera¢nich projekta.

Piiklad dobré praxe:

»Pojizdné“ aktivity a virtudlni bryle -
V prvé fadé domov usiluje o to, aby se i zcela imo-
bilni klienti mohli ucastnit aktivit mimo sv{j

pokoj, a to pomoci moderni zvedaci techniky

a kardio ktesel. Zaroven ale domov nabizi viech-
ny myslitelné aktivity i v ,mobilni podobé&® pfimo
na pokoji klienta.

Pracovnici vyuZzivaji napf. pojizdnou knihovnu.
Tato sluzba p¥ivazi knihy pfimo na pokoje klient,
ktefi si mohou vybrat z nabidky raznych zanra.
Diky tomu maji moznost zapuj¢it si knihu podle
vlastniho z&jmu, coZ podporuje jejich pocit auto-

4

Senevida Sanov

Viniéni 445, 671 68 Sanov

Senevida Sanov je soukromym pobyto-
vym socidlnim zatizenim. Nabizi sluzbu
rezimem (DZR)
ve trech jednopatrovych budovach s bez-

domov se zvlatnim
bariérovymi ptistupy. Domov m4 kapacitu
120 lazek. Najdete zde mistnosti pro vol-
nocasové, relaxa¢ni a rehabilita¢ni vyziti.
Zatizeni ma k dispozici rozsdhlou zahradu
s jezirkem, pergolou, kaplickou a nachazi
se v klidném prosttedi v obci Sanov, v bliz-
kosti autobusové a vlakové dopravy a obec-
niho lesoparku. Pé¢i zajistuje kvalifikovany
osetfovatelskym tym, fyzioterapeuti, akti-
viza¢ni pracovnici a dalsi. Klienti se mohou
ucastnit ruznych terapii (muzikoterapie,
ergoterapie, canisterapie, reminiscence aj.),

Drzitelé osvédceni
Certifikace paliativniho pristupu
v socialnich sluzbach

nomie. Pred¢itani (poslech) a vizualni vnimani
knih (vlastni ¢etba) pomah4 stimulovat kognitiv-
ni funkce a pfindsi pozitivni emoéni z4zitky. Do-
mov pfipravuje i pojizdnou kavarnu.

Vyuzivani virtudlnich bryli je dalsi ¢innost,
kterd se osvédéila pfi individudlni aktivizaci
klientt. Klienti si chvali pestré a riznorodé mo-
duly, které jsou kreativni a umoziiuji kazdému
zapojit vlastni fantazii. Tuto aktivitu vnimaji jako
ptirozenou soulast procvi¢ovani hornich konce-
tin, jemné motoriky i rozsahu pohybu.

duchovnich aktivit a kulturné-spoleten-

skych akcinebo vylett. Pravidelné dochaze-
ji kadetnice, masérky a pedikérky. Soucasti
unikatniho programu jsou ro¢ni p#ani, za-
hradni slavnosti, vyménné pobyty i velete
pti svi¢kach.

znacka kvality, paliativni pristup

Www.znackakvality.info ,

Domov Sluneénice Ostrava,
prispévkova organizace
Opavska 4472/76,

Ostrava — Poruba, 708 00

Certifikace:

Ubytovani

Strava

Volny ¢as a kultura

Partnerstvi

Péce

829 bodu

Bodové hodnoceni

Celkové hodnoceni

https://certifikace.paliativni-pristup.cz/

Stupen certifikace: ROZSIRENY
Priklady dobré praxe:

Rehabilitaéni Pracujeme
na udrzeni a zlep3ovani kondice nasich

cviéeni -

klientd. Na§ domov se stal ,protipadovou
laboratofi‘, tedy pilotnim projektem, kdy
zlepsujeme fyzicky stav klientd, abychom
ptedchézeli trazovosti nisledkem padu.
Vecere pri svickach - Kazdy klient
muze jednou za rok pozvat svou rodinu
a blizké na Vecefi pti svickach a octnout se
tak znovu v roli hostitele. Personal domova
ptipravi program a nékolikachodové menu,
jidelna se proméni v luxusni restauraci.



stripky zdomova

Tabor - Druholigové souboje ve hte bo-
ccia mezi Kli¢kati a Tygtimi drapy z Rol-
ni¢ky se ve &tvrtek 8. ledna presunuly
do zaluzské télocvieény. Neslo o ligu, ale
piatelsky turnaj ¢ty# tyml. Za Rolni¢ku se

klani, kromé Tygtich drapu, zacastnili také
Kentauti, za Kli¢ek Kli¢kat#i a Klickovské
Dracice.

b };
Klickatim se tentokrat vedlo. Vyhrali
vie, nedali soupefum ani bod a skére 10:0,
13:0 a 9:0 hovoti o herni prevaze tymu
ve slozeni: Kap. Michal Vladyka, Jiti Ciffra,
Milan Kotaska a Jiti Vladyka.
Klickovské Dracice porazily Kentaury
a obsadily treti misto za Tyg#imi drapy. Slo-
zeni tymu: Kap. Petra Vitkova, Jitka Vlko-
v4, llona Bruzkova a drak Martin Smol.
Denni a tydenni staciondr Klicek

Kyjov - V sobotu 13. prosince minulého
roku méla v brnénské Kéznici premiéru
divadelni hra Together Sistas. Inscenace
z prosttedi azylovych domu, nastudovana
herci divadla 3K+K, pojedndvé s nadhledem
o konkrétnim lidském utrpeni, koloto¢i so-
cidlniho vyloueni a feminizaci chudoby,
o azylovych domech, o jejich obyvatelkach
a détech, které jsou nejspis zdkladem statu,
jen pokud se o sebe dokdzi postarat samy.

V Cesku je 211 azylovych domt, které
poskytuji pfechodné ubytovani zhruba pro
5400 lidi. Nejmensi z nich je Azylovy dam
v Kyjové, ktery poskytuje ubytovani a social-
ni pomoc pro 3 maminky s détmi. Béhem
roku se zde vysttida zhruba 10 maminek,
které tesi s pracovniky nerovny ptistup
k zaméstnani, osobni zranitelnost, rasové
pfedsudky, finan¢ni negramotnost nebo
patologické partnerské vztahy. Velkou
vyhrou je, kdyZ se matka dokaze postavit
na vlastni nohy, tzn. zvladne finan¢né hos-

podatit, ¥ddné pelovat o déti, ziskat a udr-

Stripky z domova

Zet si zaméstnani.

Autoti se pfi nastudovani hry inspirovali
zejména autentickymi vypovédmi obyvate-
lek a socialnich pracovnic Azylového domu
v Kyjové a na zakladé této kladné spolupra-
ce byly pracovnice i s uzivatelkami pozva-
ny na premiéru predstaveni. Po skonceni
predstaveni se aktéti zajimali, zda byla in-
scenace autenticka, a pracovnice i uzivatel-
ky jim potvrdily, Ze byla aZ mrazivé redlna.

Mgr. Jitka Obrovd, pracovnice Azylového
domu v Kyjové, foto: Barbora Kulerovd

Prachatice - Zima je pro lidi bez domo-
va a osoby zijici v krizi jednim z nejtézsich
obdobi v roce. Nizké teploty, vlhko a dlou-
hé noci vyrazné zvysuji zdravotni rizika
a pro mnohé znamenaji kazdodenni boj
o zékladni potteby. Pravé proto se zamést-
nanci Méstského utadu Prachatice zapojili
do dobrovolnické sbirky ponozek, ktera
méla jediny cil - pomoci tam, kde je to nej-
vice pot¥eba.

V ramci firemniho dobrovolnictvi nage-

N

ho ufadu se podatilo shroméazdit celkem

111 part ponozek, které byly ptedany or-
ganizaci PREVENT Prachatice. Tato spo-
le¢nost se dlouhodobé a celoro¢né vénuje
péci o lidi bez domova a osoby ohrozené
socidlnim vylou¢enim, poskytuje jim z4-
kladni materidlni pomoc, poradenstviilid-
sky kontakt, ktery je v tézkych Zivotnich si-
tuacich ¢asto stejné dulezity jako samotna
pomoc.

Ponozky patti v zimnich mésicich k nej-
zadangjsim, ale ziroven nejlastéji opomi-
jenym potfebam. Suché a teplé nohy mo-
hou rozhodovat o zdravi, prevenci omrzlin
a infekci a v kone¢ném dusledku i o preziti.
I zd4nlivé drobny dar tak ma pro lidi na uli-
ci obrovsky vyznam.

Vsechny nasbirané ponozky prevza-
la Hana Bauerova, vedouci Kontaktniho
centra Prachatice. Tato sbirka je daldim
konkrétnim a smysluplnym pocinem za-
méstnanct méstského ufadu v oblasti dob-
rovolnictvi. Akce zapada i do $irsiho kon-
textu Mezinarodniho roku dobrovolnictvi,

unor 2026

ktery ptipomini, jak dilezitou roli hraje
dobrovolna pomoc ve spole¢nosti — zejmé-
na ve vztahu k lidem v nouzi, bez domova
a v Zivotni krizi.

Dékujeme viem zaméstnancim, kteti se
do sbirky zapojili. I mald pomoc ma velky
smysl - zvl4st v zimé, kdy miZze znamenat
rozdil mezi nepohodou a skute¢nym ohro-
zenim zdravi ¢i zivota.

Hanka RH+ Rabenhauptovd

Mezibo¥i — Jednoho rdna si uZivatelé
Domova socidlnich sluzeb Mezibo#i mohli

vyzkouset prvni rautovou snidani, p¥i kte-

ré si vybirali z nékolika variant ranniho
menu. S vybérem jim pomdhali zamést-
nanci a podle reakci se zd4, Ze si tuto novou
formu snidané vsichni velmi uzili.
Beranovd Blanka, aktivizaéni pracovnice,
Domov socidlnich sluzeb Meziboti, p. o.

Tabor — Taborska kuzelna se ve stredu
naje O putovni pohar mezi klienty Kli¢ku
a Pavoucky z Klasterdku, détmi ze Zaklad-
ni 8koly Mikulage z Husi. Soutézici se roz-
délili na 4 druzstva, kterd ve dvou kolech
soutézila o pofadi, ale také o nejlepsiho jed-
notlivce. Celkem se na drahach vysttidalo
35 sportovci.

Rekordmanem turnaje se stal Michal
Vladyka - na 20 hodu srazil 109 kuzelek.
Pro zastupce z Kli¢ku byla akce také kvali-
fikaci na turnaj O TABORSKY DZBANEK,
ve kterém se 4. Gnora utkaly tymy z deviti
domovi a stacionaii kraje.

Kamil Sixta, Denni a tydenni staciondr Klicek




Veroval® compact + connect
pazni tlakomeér s adaptérem

Spolecne
proti vysokému

tlaku

%= Automatickeé trojité méfeni
je doporucovano mezinarodnimi
spole¢nostmi pro hypertenzi*
pro vysoce presné vysledky diky
prdmeéru hodnot ze 3 jednotlivych
meéreni.

== Upozorni na poruchy srde¢niho rytmu
(IHB) v¢etné fibrilace sini (AFib)
pomoci prehlednych ikon.

= Pro snadné ukladani a analyzu
vysledkU propojte tlakomér s aplikaci
Veroval medi.connect. Vysledky
zobrazi ve snadno Citelnych grafech
nebo tabulkach, které mizete sdilet
se svym |ékarem.

zaruka

r
Zdravotnické prostredky. Ctéte pozorné névod k pouziti. VI Ce Zd e .



