Udrzitelné financovani
dlouhodobé péce?
Asociace navrhuje noveé

pojisteni

Soucasny system financovani socialnich sluzeb je neudrzitelny. Debata o zméné
financovani zahrnuje i moznost, Ze by se veskera dlouhodoba péce hradila z
verejného zdravotniho pojisténi, které by se posililo navySenim plateb za statni
pojisténce.

Ukolem pro pristi viadu bude prodiskutovat problém dopadtl starnuti na financovani
socialnich sluzeb a navrhnout rozumné zmeény. K tomuto zavéru dosli zastupci
poskytovatell socialnich sluzeb. Starnuti populace se do poptavky po dlouhodobé
péci a do jeji ekonomické naroCnosti promitne markantné. Vedle diskusi o
ddchodové reformé a budoucim financovani zdravotnictvi ma svij vyznam také
otazka zajisténi dostupnosti socialnich sluzeb a socialné- -zdravotniho pomezi.

Podle studie, kterou si nechala zpracovat Asociace poskytovatelu socialnich sluzeb
CR, se pocet prijemctl pfispévk(l na pédi v pfistich patnacti letech témé&F zdvojnasobi,
a do roku 2050 se dokonce ztrojnasobi. Pocet senioru se ze sou€asnych 2,1 milionu
(pétina populace) zvysi na 3,1 milionu (a budou tvofit 29 procent populace).

Pokud by se kapacity pobytovych socialnich sluzeb nezvySovaly, klesl by pocet lGzek
v pfepoctu na tisic seniort nad 65 let z nynéjSich zhruba 26,2 na pouhych 18,4 v
roce 2050. Pro udrzeni stavajici dostupnosti lGzek v pobytovych zafizenich, ktera je
povazovana za nedostateCnou, by bylo nutné vybudovat za tficet let 27 600 novych
l0Zek v socialnich sluzbach. To by spolu s obnovou stavajicich kapacit vyzadovalo
investici 70 miliard korun, odhaduje studie vypracovana pro Asociaci poskytovatel(
socialnich sluzeb CR. O zvy$eni nakladl na provoz t&chto pobytovych zafizeni
nemluve.

Zaroven je sektor socialnich sluzeb co do pracovnich mist v Evropé nejrychleji
rostoucim segmentem. V soucasnosti roste tempem dvou procent za rok a v
poslednich deseti letech pfibyly v socialnich sluzbach v Evropé dva miliony
pracovnich mist.

Celkovy objem vefejnych vydajd na dlouhodobou péci (zdravotni i socialni) se v
soucasnosti odhaduje na 50 miliard korun. Systém financovani sestava z pfispévku
na péci, nenarokovych statnich dotaci, krajskych pfispévku, uhrad od zdravotnich
pojistoven a doplatkl klient. Podle poskytovatelu je nepfedvidatelny,
netransparentni a nerovny. Uz jen proto po zméné financovani volaji.

Nameéstkyné ministryné prace a socialnich véci Mgr. Zuzana Jentschke Stocklova si
uvédomuije, Ze soucCasny systém financovani socialnich sluzeb je neudrzitelny.
,V8ichni si to uvédomujeme. Chceme proto od ledna pfistiho roku vytvorit komisi



podobnou té dichodové, ve které by zasedli akademici, poskytovatelé socialnich
sluzeb, lidé z ministerstev financi, zdravotnictvi a socialnich sluzeb, zastupci obci a
kraji a predstavitelé politickych stran,” uvadi Jentschke Stécklova. ,Ti by se méli
domluvit na néjakém dlouhodobém feSeni, jak se budou socialni sluzby financovat
do budoucna. Zahrne to diskusi nejen o podilu jednotlivych aktérd, ale také o tom,
kde hledat nové finanéni zdroje. Pokud dojde ke shodé&, mohla by nova vlada od
zacCatku pracovat na zméné legislativy,” dodala naméstkyné. Na politickeém
rozhodnuti je, jestli bude soucasti nového feSeni i nové pfipojisténi. Podle Jentschke
Stocklove by prioritou mélo byt nové pojisténi financované statem a pfipadné
komercni pfipojisténi by mélo byt jen doplfikem.

Asociace poskytovatell socialnich sluzeb do debaty pfinasi souhrn moznosti, jak Ize
financovani oblasti dlouhodobé péce fesit. ,Nefikame, ktera z téch moznosti je ta
nejlepsi. Dulezité je, ze bychom meéli o dostupnosti a udrzitelnosti dlouhodobé péce
diskutovat. Pokud bychom méli zavést vefejné pojisténi dlouhodobé péce, je to velka
zmeéna a vyzaduje silné politické rozhodnuti. Aby to bylo dobfe pfipravené, vyzaduje
to dlouhou diskusi. UZ jsme se o tom méli zaCit bavit pfed dvéma lety,” uved|
prezident Asociace poskytovateld socialnich sluzeb CR Jifi Horecky.

Jednim z modell zavedeni vefejného pojisténi dlouhodobé péce je rozSifeni
stavajiciho systému verejného zdravotniho pojisténi, uvadi material zpracovany
asociaci. Napfiklad v Némecku zaméstnanci plati pojisténi na dlouhodobou péci tfi
procenta ze mzdy, pokud nemaji komercni pojisténi. Pojistné na dlouhodobou péci
muze hradit zaméstnanec €i zaméstnavatel, oboji je ale podle asociace prakticky
neprosaditelné. Zbyva tedy moznost financovani statem, zfejmé zvySenim platby za
statni pojisténce. Jako vyhodu této varianty zmifuji autofi analyzy dlouhodobou
udrzitelnost, jako nevyhodu rust vyznamu uz tak dominantnich zdravotnich
pojistoven.

Druha varianta by znamenala zahrnuti pojisténi dlouhodobé péce do systému
socialniho pojisténi, tedy pod ministerstvo prace a socialnich véci. To by ale
znamenalo do urcité miry zachovani dvojkolejnosti, protoze se pfedpoklada, ze by v
takovém pfipadé zdravotni pojistovny dal hradily dlouhodobou oSetfovatelskou péci.

Treti moznosti je vytvofeni samostatného fondu na uhrady socialnich sluzeb. Musela
by na to vzniknout néjaka nova organizace.

Ctvrtou moznosti pak je zavedeni dobrovolného vefejného pojisténi dlouhodobé
péce. Mohlo by byt souc¢asti nového systému dobrovolného pfipojisténi na dichod,
sklofiovaného pfi debaté o reformé penzi v Komisi pro spravedlivé dichody. Stat by v
tomto vefejném dobrovolném pojisténi garantoval uro€eni vioZzeného spofeni aspon
na urovni inflace.

Mimo to by mohly do dlouhodobé péce pfibyt finance z komer&nich pojistek. Podle
Vladimira Bezdéka, predsedy Komise Ceské asociace pojistoven pro produkty
dlouhodobé péce, jsou komercni pojistovny pfipraveny takové produkty nabizet,
pokud o né zaCnou mit klienti zajem. ,Po technické strance produkt nepotiebuje
zménu zakona. Je ale potfeba celkova edukace vefejnosti v tomto sméru a oblast
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nesobéstacnosti a dlouhodobé péce jinak nasvitit,” fika Bezdék.

VSechny tyto varianty ovSem vyzaduji reformu socialné-zdravotniho pomezi, jasné
vymezeni dlouhodobé péce a sjednoceni nebo naopak zcela jasné oddéleni
financovani socialnich a zdravotnich sluzeb. ,Pokud porostou naklady tak rychle jako



poslednich pét let, nebude stat za dalSich deset let schopen hradit dlouhodobou pé i
v takovém rozsahu jako dnes,” fika Horecky. ,Pfisti viada by méla otazku projednat
tak, abychom za Sest let méli novou legislativu. Pfedpokladem pro to je, Ze se podafri
vyresit socialné-zdravotni pomezi. Posledni tfi viady to mély v programovém
prohlaseni, ale nic se nevyfesilo,“ uvedl. Podle Horeckého nemUize trend podpory
domaci péce pobytovym zafizenim pfilis odlehcit. ,V souCasnosti vyuziva pobytova
zafizeni pét procent seniord, to neni velky podil. A tfi procentni body z toho tvofi lidé
s demenci, ktefi stéZi mohou ve vétsi mife zustavat v domacim prostfedi,“ podotkl.
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