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Uvodni slovo

Vazené obcanky, vazeni obcané,

obsahly dokument, ktery pravé drzite v rukou, je spole¢nym dilem vsech, kterym neni lhostejny osud
socialnich sluzeb v nasem mésté a zejména osudy téch, ktefi tyto sluzby potrebuiji.

Socialni sluzby se postupem casu vyvijeji v reakci na socialné demografické zmény ve spolecnosti, které
vytvareji potfeby nové ¢i pozménéné. Podstata socialnich sluzeb vsak zlstava stale stejnd: pomoc lidem,
jakymkoli zplsobem znevyhodnénym, zit dlstojné svij Zivot ve svém prirozeném prostredi.

V poradi jiz sedmy plan rozvoje socialnich sluzeb ve mésté Brné predstavuje soucasnou situaci a zaroven
navrhy opatreni a priorit ukazujicich smér, jimiz by se socialni sluzby v Brné mély ubirat. Cile v oblasti
rozvoje reaguji na potieby zjisténé béhem procesu planovani v ramci prace a diskuzi viech
zainteresovanych Ucastnikd, pfi ¢emz berou v Gvahu financni a dalsi zdroje potrebné k jejich naplnovani.
Stfednédoby plan slouzi jako vychodisko pro financovani socidlnich sluzeb, ale také jako ukazatel sméru
jejich vyvoje. Jsme presvédceni, ze dokument bude vyznamnym néstrojem pro zajisténi pestré sité
kvalitnich, efektivnich a dostupnych socialnich sluzeb pro véechny potiebné oblany mésta Brna.



Proces zpracovani dokumentu

Jiz od roku 2005 je v Brné metodou komunitniho planovani pfipravovan dokument, ktery se zaméfuje
situaci, jimz jsou nuceni celit, at' uz se jedna o seniory, rodiny s détmi, osoby s rliznymi handicapy
¢i obcany ohrozené socialnim vylouc¢enim za pomoci socialnich sluzeb.

Zasadnimi partnery pro realizaci procesu planovani jsou poskytovatelé socialnich sluzeb, jejich uzivatelé
a rodinni pfislusnici, Odbor socialni pé¢e mésta a jeho socialni pracovnici, predstavitelé mésta Brna
a jeho méstskych &asti, Jihomoravsky kraj jako garant a zadavatel socialnich sluzeb v daném regionu,
odborna verejnost a mnozi dalsi.

Priprava planu se opira o siroké mapovani potreb v Uzemi a moznosti rozvoje, at’ uz v oblasti vnitiniho
vyvoje a prizplsobovani se sociadlnich sluzeb novym podnétiim, rozsifovani nabidky ¢i kapacit, nové
pilotni projekty, a dadle mapovani vhodnych financnich zdrojd a provazba s dalSimi procesy planovani.
Proces komunitniho planovani socidlnich sluzeb se vyviji a musi reagovat na neustale se proménuijici
podminky. Pro kvalitnéjsi a icelnéjsi planovani bylo tfeba zménit pfistup ve smyslu opusténi rigidniho
rozdélovani cilovych a pracovnich skupin a zaméfit se na konkrétni potfeby a feSeni nepfiznivych
socialnich situaci. Tomu se prizpUsobila také organizaéni struktura procesu, tj. Odbor sociélni péce jako
garant procesu s koordinac¢ni roli Oddéleni koncepce a planovani sluzeb, dale Koordinacni skupina
(poradni skupina slozend se zastupcl zadavatele, poskytovatel, uzivateld a odborné verfejnosti) a
setkavani skupin k tematickym oblastem, a to napfi¢ cilovymi skupinami idedlné se zastoupenim
relevantnich aktérd.

Vzhledem k neustalému nardstu sluzeb a rozsifovani kapacit at’ v ramci sité zakladni ¢i sité docasné, je
také nutné zajistit udrzitelné financovani s &imz souvisi nutnost optimalizace brnénské sité sluzeb, tedy
hodnoceni potfebnosti a efektivity jednotlivych sluzeb a vytvoreni jasnych a transparentnich pravidel pro
zarazeni pfipadné vyrazeni sluzeb i jejich kapacit ze sité.

Odbor socialni péce magistratu mésta Brna zpracoval, na zakladé vsech podkladl od poskytovateld,
vystupl dilcich setkani, podkladovych analyz a relevantnich dokument(, dale z vystupd z metodickych a
kontrolnich Setfeni atd., navrh Stfrednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb ve mésté Brné pro
obdobi 2023-2026 (dal téz SPRSS). Dokument plynule navazuje na predchozi 6. Komunitni plan
socialnich sluzeb mésta Brna obdobi 2020-2022 a nové je koncipovan na obdobi Ctyr let, které se
prolinaji s nadchazejicim volebnim obdobim. Plan bude kazdorocné zpresnovan v reakci na aktualni
zmény v socialni oblasti a dalSich sférach zZivota v Brné prostfednictvim Sité socialnich sluZzeb ve mésté
Brné pro nadchazejici rok.

Navrh Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb ve mésté Brné pro obdobi 2023-2026 je nyni
predkladan k pfipominkovani Siroké verejnosti (od 9. kvétna do 22. kvétna 2022). Po vyporadani
a zapracovani pfipominek bude dopracovany dokument predlozen ke schvaleni volenym organiim
mésta Brna.

Harmonogram zpracovani SPRSS

fijen—listopad 2021 mapovani potfeb v Uzemi a moznosti rozvoje, pfiprava pro nastaveni sité
sluzeb mésta Brna a Jihomoravského kraje pro rok 2023

prosinec 2021 sbér podkladi od poskytovatell, uzivatel(l, odborné verejnosti atd.

leden-unor 2022 dilgi setkani s poskytovateli a Jihomoravskym krajem, sit’ sluzeb pro rok 2023

bfezen-duben 2022 zpracovani navrhu strategické ¢asti SPRSS

kvéten 2022 verfejné pfipominkovani navrhu SPRSS

kvéten 2022 zapracovani pfipominek a finalizace dokumentu

Cerven-zari 2022 projednavani navrhu SPRSS v orgadnech mésta




VIZE

Meésto Brno je schopné prostrednictvim rozsahlé sité profesionalné poskytovanych socialnich
sluzeb flexibilné reagovat na riiznorodé potieby a problémy vsech svych obéanti a zvySovat tak
kvalitu jejich zivota.

Nabizené sluzby jsou kvalitni, cilené na osoby v nepfiznivé socialni situaci, poskytované
v dostate€ném rozsahu a dostupnosti, zaloZzené na vzajemné spolupraci mezi statnimi institucemi,
samospravou, neziskovym a ziskovym sektorem a vyuZivaji osvédéenych i inovativnich postupd,
které jsou v souladu s nejmodernéjSimi trendy a objevy.



CiL STREDNEDOBEHO PLANU SOCIALNICH SLUZEB

Vysledkem planovani socialnich sluzeb a jejich rozvoje je vzdy kompromis mezi identifikovanymi
potfebami rozvoje a moznostmi zdrojl jejich naplnéni. Poslanim strategického planovani a udrzitelného
financovani socialnich sluzeb je zajistit, aby fungovaly a rozvijely se podle potreb téch, kdo je vyuzivaji a
zajistuji. To znamena, Ze sluzby jsou dostupné (Casové, mistné, kapacitné), jsou kvalitni, reaguji
na potreby uzivatell, nabidka sluzeb je pfehledna a srozumitelna a ze finance jsou vynakladany jen na
ty sluzby, které jsou skutecné zapotiebi.

Cilem stfednédobého planu je navrhnout takové postupy (cile, priority a opatieni) v oblasti
socialnich sluzeb ve mésté Brné do roku 2026, jejichz napliovani zajisti co nejkomplexnéji a
v optimalni mife fungujici systém, ktery bude schopen flexibilné reagovat na riznorodé socialni
potieby, problémy a situace vsech obyvatel brnénské metropolitni oblasti. Dokument také
upozoriuje na prfipadné trendy do budoucna a nefesené oblasti, které casto presahuji socialni sluzby,
presto vSak s nimi Uzce souvisi.

Konkrétni rozvoj sociélnich sluzeb bude soucasti kazdoroéniho procesu tvorby Sité socialnich sluzeb
mésta Brna pro nasledujici rok, a to s vyzna¢enim minimalni a optimalni varianty — tedy na zakladé
co nejaktualnéjsich informaci, aby co nejvice vychazel z redlnych moznosti daného obdobi.

V rdmci platné legislativy predstavuje strednédoby plan vychodisko pro poskytovani financi na socialni
sluzby z rozpoltu mésta Brna, Jihomoravského kraje a statu. Je také nutnym predpokladem pro ziskavani
finanénich dotaci ze Strukturalnich fondl EU, nebot’ podminkou pfidéleni této podpory je soulad
s rozvojovou koncepci a strategii mésta v oblasti socialnich sluzeb.



VAZBA NA DALSI STRATEGICKE DOKUMENTY

Predkladany stfednédoby plan navazuje na strategické a koncepéni dokumenty na narodni, regionalni
i mistni Urovni, které se zaméruji na rizné dilci oblasti socialni politiky:

Oblasti socialni

politiky

Strategické a koncepéni dokumenty podle trovné vzniku a pisobnosti:

narodni

regionalni (JMK)

mistni (MMB)

Stfednédoby plan rozvoje socialnich
sluzeb v Jihomoravském kraji na obdobi
2021-2023 o
. . . . e 5 . . Koncepce sociélni politiky mésta Brna do
o ’ Narodni strategie rozvoje socidlnich sluzeb na Strategie transformace socialnich sluzeb roku 2030
SOCIALNI PRACE obdobi 2016-2025 pro osoby se zdravotnim postiZzenim Stiednédoby pié ) inich sluseb
A SOCIALNI Strategicky ramec pFipravy na starnuti vJIMK 2021-2027 e neV: rg gsfgé?;e‘foég;gf;%’z’g sluze
SLUZBY spolecnosti 2021-2025 Koncepce rozvoje paliativni pée Strateqicky bl Siniho zaclerovani
; e A s _ v Jihomoravském kraii 2022—2025 rategicky plan socialniho zacleriovani
Strategie sociélniho zadlefiovani 2021-2030 - ‘ .J mésta Brna pro obdobi 2022-2027*
Strategie romské integrace v
Jihomoravském kraji na obdobi 2021—
2025
Strategie bydleni mésta Brna 2018-2030
Koncepce socialniho bydleni Ceské republiky Koncepce socialni politiky mésta Brna do
2015-2025 roku 2030
f " " Koncepce rodinné politiky pro vSechn:
BYDLENI Koncepce prevence a feseni problematiky P generace 3020_);830 Y Sttednédoby plén rozvoje socialnich sluzeb
bezdomovectvi v CR do roku 2020 ve mésté Brné 2023-2026*
Strategie socidlniho zaclefiovani 2021-2030 Strategicky plan socialniho zadleriovani
mésta Brna pro obdobi 2022-2027*
Strategie vzdélavaci politiky CR do roku 2030 L L i
L L ) Dlouhodoby zamér vzdélavani a rozvoje K :alni politiky mésta Brna d
Dlouhodoby zamér vzdélavani a rozvoje vzdélavaci soustavy Jihomoravského oncepce socia nll( ngsg mesta Brna do
VZDELAVANI vzdélavaci sc;l.ésltgg&%ske republiky kraje 2020-2024 p r: UVK - s B
. o o Strategie rozvoje lidskych zdrojt oncepce obecniho § o*stw ve mésté Brné
Strategie socidlniho zaglefiovani Jihomoravského kraje 20162025 2030
2021-2030
Koncepce socidlni politiky mésta Brna do
Strategicky ramec politiky zaméstnanosti do roku 2030
roku 2030 Strategie rozvoje lidskych zdrojii Tematicky akéni plén pro oblast
ZAMESTNANOST Strategie socialniho zaglefiovani Jihomoravského kraje 2016-2025 zaméstnanosti ve mésté Brné 2020-2022
2021-2030 Strategicky plén socialniho zacleriovani
mésta Brna pro obdobi 2022-2027*
Koncepce rodinné politiky CR 2017-2022
Narodni strategie ochrany prav déti
2021-2029
Narodni akéni plan k transformaci a Plan zdravi mésta Brna 2018—2030
RODINA sjednoceni systému péce o ohrozené déti Koncepce rodinné politiky pro vSechny L .
2009-2011 generace 2020-2030 Koncepce soaaln:( pozlgg(g meésta Brna do
roku
Narodni strategie prevence nasili na détech
2008-2018
Strategie socialniho za¢lefiovani
2021-2030
Strategicky rémec rozvoje péce o zdravi v Koncepce zdravotnictvi Jihomoravského
Ceské republice do roku 2030 Kraie 20202025 i .
Nérodni akén pis dugevni zdravi raje - Plan zdravi mésta Brna 2018-2030
arodni akéni plan pro dusevni zdravi o . )
2820_2030 Strategie Jihomoravskeého kraje pro Koncepce socialni politiky mésta Brna do
: oblast rizikového chovani, zavislosti a
ZDRAVI . PR . o P P ” roku 2030
Narodni akéni plan pro Alzheimerovu nemoc a zavislostniho chovani na obdobi N
obdobné onemocn&ni 2020-2030 2020-2028 Koncepce sportu mésta Brna 2018-2030
Narodni akéni plan prevence sebevrazd Koncepce projektu Zdravy kraj a mistni
2020-2030 Agendy 21 na obdobi 2020-2025
Strategie prevence kriminality v CR
2016-2020 o
) } i . Koncepce socidlni politiky mésta Brna do
Narodni strategie prevence a snizovani skod roku 2030
spojenych se zavislostnim chovanim 2019— Koncepce prevence kriminality — .
BEZPECNOST 2027 Jihomoravského kraje na obdobi Koncepce prevence kriminality ve mésté
i i L Brné 2017-2022
Narodni strategie primarni prevence 2017-2022 . N e .
rizikového chovani déti a mladeze na obdobi Strategie politiky statutarniho mésta Brna
2019-2027 v oblasti drog a zavislosti 2025-2025
Strategie socidlniho zaclefiovani 2021-2030
Koncepce socialni politiky mésta Brna do
roku 2030
Strategicky plan socialniho zacleriovani
INTEGRACE Strategie socialniho zaclefovani Strategie rozvoje lidskych zdroju mésta Brna pro obdobi 2022-2027*
2021-2030 Jihomoravského kraje 2016-2025 Strategie integrace cizincli ve mésté Brné
2020-2026
Akeni plan pro postupné odstrariovani
bariér 2022-2023

* Dokumenty oznacené kurzivou jsou v procesu tvorby.


https://www.databaze-strategie.cz/cz/jmk/strategie/koncepce-rodinne-politiky-jihomoravskeho-kraje-2020-2030?typ=struktura
https://www.databaze-strategie.cz/cz/jmk/strategie/koncepce-rodinne-politiky-jihomoravskeho-kraje-2020-2030?typ=struktura
https://www.databaze-strategie.cz/cz/msmt/strategie/strategie-vzdelavaci-politiky-ceske-republiky-do-roku-2020
https://www.databaze-strategie.cz/cz/jmk/strategie/koncepce-rodinne-politiky-jihomoravskeho-kraje-2020-2030?typ=struktura
https://www.databaze-strategie.cz/cz/jmk/strategie/koncepce-rodinne-politiky-jihomoravskeho-kraje-2020-2030?typ=struktura
https://www.databaze-strategie.cz/cz/mzd/strategie/strategicky-ramec-rozvoje-pece-o-zdravi-v-ceske-republice-do-roku-2030-revokace
https://www.databaze-strategie.cz/cz/mzd/strategie/strategicky-ramec-rozvoje-pece-o-zdravi-v-ceske-republice-do-roku-2030-revokace
https://www.databaze-strategie.cz/cz/mv/strategie/strategie-prevence-kriminality-v-ceske-republice-na-leta-2016-az-2020-2
https://www.databaze-strategie.cz/cz/mv/strategie/strategie-prevence-kriminality-v-ceske-republice-na-leta-2016-az-2020-2

Aktivity mésta Brna, které je klicovym realizatorem socialni politiky spolu s dalSimi statnimi a nestatnimi
organizacemi poskytujicimi socialni praci a socialni sluzby v brnénské metropolitni oblasti, se promitaji
v strategickych dokumentech mésta. V téchto dokumentech je mozné identifikovat konkrétni cile,
priority a opatreni, které byly vytvoreny ve snaze resit potreby, problémy a problémové situace r{iznych
cilovych skupin vyskytujici se na Uzemi mésta Brna.

Prehled stavajicich strategickych dokument(i mésta Brna z hlediska pokryti jednotlivych cilovych skupin
prioritami, cili a opatfenimi (vyznaceno):
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Vize a strategie Brno 2050

Strategie bydleni mésta Brna 2018-2030
Plan zdravi mésta Brna 2018-2030 | | | | | | | |

Koncepce socialni politiky mésta Brna do roku 2030

Stfednédoby plan rozvoje socialnich sluzeb mésta Brna
pro obdobi 2023-2026*

Strategicky plan socialniho zacleriovani mésta Brna 2022-
2027*

Strategie integrace cizinctl ve mésté Brné 2020-2026 | | | | | | | I I

Koncepce prevence kriminality ve mésté Brné 2017-2022

Tematicky akéni plan pro oblast zaméstnanosti ve mésté
Brné 2020-2022

Strategie politiky statutarniho mésta Brna v oblasti drog a
zavislosti 2022-2025

Koncepce obecniho $kolstvi ve mésté Brné 2030*

* Dokumenty oznacené kurzivou jsou v procesu tvorby.

Ve véech strategickych dokumentech mésta Brna (jakoz i v dokumentech daldich mést CR a
v dokumentech na krajské a narodni Urovni) je navic mozné kromé jednotlivych vyse uvedenych dilcich
problémovych oblasti identifikovat i dalSi problémova témata, kterd jdou napfi¢ vyse uvedenymi
oblastmi socialni politiky mésta (oznacujeme je za ,presahova”). Jmenovité jde o:

- propojeni a rozvoj socialnich a zdravotnich sluzeb,
- podporu neformalnich pecujicich,

- bezbariérovy pohyb na Gzemi mésta,

- dobrovolnictvi.


https://www.databaze-strategie.cz/cz/brno/strategie/koncepce-obecniho-skolstvi-mesta-brno-2014-2020

SOCIODEMOGRAFICKA ANALYZA

Na Uzemi mésta Brna Zije témér tretina obyvatel celého Jihomoravského kraje. Dle statutu je Brno

rozdéleno do 29 méstskych casti, z nichz nejpocetnéjsi jsou méstské casti Brno-stied, Brno-sever, Brno-
Kralovo Pole.

Pohyb obyvatelstva v mésté Brné v letech 2019-2021 (absolutni tdaje - osoby)

2019 2020 2021

Pocet obyvatel mésta Brna 381.346 382.405 379.391
Z toho: muzi 184.925 185.967 184.713

Zeny 196.421 196.438 194.678
Ve véku 0-14 59.339 59.790 60.237

15-64 242.550 242.653 238.757

65+ 79.457 79.962 80.472
Zivé narozeni 4.642 4.501 4.413
Zemfreli 4.052 4.652 4.881
Pfirozeny pfirastek/ubytek 590 -151 -468
Snatky 2.072 1.717 1.825
Rozvody 854 680 779
Pristéhovali 10.135 10.322 11.368
Vystéhovali 10.060 9.112 9.678
Piirtustek/abytek stéhovanim/ (migraéni saldo) 75 1.210 1.690
Celkovy pfirustek/ubytek 665 1.059 1.222

Zdroj: CSU, krajska sprava CSU, Casové fady vybranych ukazatelti — Brno-mésto, 2021

Slozeni obyvatelstva v mésté Brné podle pohlavi a véku v letech 2019-2021 (relativni udaje)

2019 2020 2021

Pocet obyvatel mésta Brna (%) 100 100 100
Z toho: muzi (%) 49 49 49
Zeny (%) 51 51 51

Ve véku 0-14 (%) 15,6 15,6 15,9

15-64 (%) 63,6 63,5 62,9

65+ (%) 20,8 209 21,2

Zdroj: CSU, krajskd sprava CSU, Casové Fady vybranych ukazatelii — Brno-mésto, 2021
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Dalsi vybrané ukazatele za okres Brno — mésto v letech 2019-2021

Brno jednotka 2019 2020 2021
Pramérny vék obyvatel roky 42,9 42,9 42,9
muzi 411 411 411
Zeny 44,6 44,6 44,6
PFijemci diichodii (starobni, sirotéi, osoby 103.858 102.679 101.428
vdovsky) celkem
z toho starobnich (bez soubéhu s osoby 66.631 65.894 64.943
vdovskym)
Pramérny mésiéni dichod K¢ 13.295 14.269 15.168
Pramérny starobni dichod (bez Ke 13.793 14.831 15.800
soubéhu)

Zdroj: CSU, krajskd sprava CSU, Casové Fady vybranych ukazatelti — Brno-mésto, 2021

V Brné, podobné jako v dalSich velkych meéstech, dlouhodobé klesa pocet obyvatel
v produktivnim véku, prohlubuje se proces demografického starnuti. O starnoucim mésté vypovida
i index stafi (pomér poctu osob ve véku 65+ k osobam ve véku 0-14), ktery v roce 2020 cinil 133,8,
pfi cemz u muzd tento index dosahoval jen 106,1, zatimco u zen 162,9. Tyto Udaje svéd¢i o vysokém
zastoupeni zen v brnénské seniorské populaci. Také nadéje ,doziti” pfi narozeni je u muzd podstatné
nizsi. Muzi narozeni v okrese Brno-mésto v roce 2020 by se v priméru mohli dozit min. 77,0 let, zeny
narozené v Brné v r. 2020 82,5 let. Muzi, ktefi dovrsili v roce 2020 65 let, mohou v priméru zit jesté

16,8 let, zeny 20,3 let.

Zdroj: CSU v Brné: Nadéje doziti v okresech Jihomoravského kraje.

Vékové slozeni obyvatel mésta Brna v roce 2023 a 2030
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Dusledky zvySovani poctu i podilu seniorG ve spolecnosti se dotykaji vSech sfér socialniho i
ekonomického zivota. K nejvétsim zménam dochazi v dosud pomérné opomijené skupiné lidi starsich
85 let, kde se vedle zmény Zivotnich narokd méni i poskytovani zdravotnich a socialnich sluzeb. Soucasna
data ukazuji, ze ke starnuti populace bude dochazet i nadale, predevsim pak s nastupem silnych
populacnich rocnikd. Ve spojitosti s procesem starnuti se méni naroky obyvatelstva na dichodové a
ostatni socialni systémy. Vysoce pravdépodobné se zvysi poptavka po specifickych typech sociélnich
sluzeb urcenych pravé pro starsi obcany a podobny vyvoj postihne i poptavku po specifickych formach
bydleni jako jsou domy s pecovatelskou sluzbou, domovy pro seniory ¢i rizné formy sdileného bydleni.

Penézni pomoc obyvatelstvu v tizivych Zivotnich situacich zajistuje Ufad prace CR, a to formou
poskytovani nepojistnych socialnich davek. Pfehled o vyplacenych socialnich davkach ve mésté Brné
za rok 2021 poskytuje nasledujici tabulka zpracovana Gfadem prace CR — pobocka Brno:

Agenda 2021
pocet vyplacenych pramérny celkem vyplaceno
davek (celkem) mésicni pocet v Ké
vyplacenych davek
Hmotna nouze 59 139 4928 258 296 008
Prispévek na Zivobyti 33995 2833 157 557 059
Doplatek na bydleni 22 350 1862 96 430 997
Mimoradna okamzita pomoc 2794 233 4307 952
Prispévek na péci 173 516 14 160 1222 876 420
Davky zdravotné postiznym 124 930 10 411 107 360 957
Prispévek na mobilitu 124 642 10 387 68 551 950
Pfispévek na zvlastni pomucku 288 24 38 809 007
Pocet vydanych prukaza TP, ZTP ¢&i 1634 136 X
ZTP/P
Statni socialni podpora a davky 360 111 30 009 2 126 676 199
péstounské péce
Pridavek na dité 106 654 8 888 93 306 620
Rodicovsky prispévek 143 309 11942 1471639 171
Prispévek na bydleni 100 511 8 459 459 484 173
Jednorazové davky (porodné a 432 36 4 438 000
pohiebné)
Davky péstounské péce 9205 767 97 808 235
Nahradni vyzivné (od 01.07.2021) 470 78 843 717

*Zdroj: Krajska pobocka UP CR v Brné 2021

V roce 2021 zilo v Brné 379 391 obyvatel, z toho necelych 50 tisic osob se zdravotnim postizenim.
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Situace na trhu prace v okrese Brno-mésto v letech 2019-2021

2019 2020 2021
Podil nezaméstnanych osob 3,71 522 4,61
(na obyvatelstvu 15-64 let) v %
Celkovy pocet uchazeéii o zaméstnani 9.035 12.586 11.080
(dosazitelnych*)
Z toho zeny 5477 6.969 6.385
Osoby se zdravotnim postizenim 1.179 1.297 1.299
Volna pracovni mista evidenci UP Brno 10.947 15.216 19.040
Uchazedi na 1 volné misto (v %) 09 09 0,9

* Jedné se o uchazece o zaméstnani, ktefi nemaji objektivni prekazku pro pfijeti zaméstnani a mohou bezprostfedné
nastoupit do vhodného zaméstnani.

Zdroj: CSU, krajskd sprdva CSU, Viybrané ukazatele za okres Brno-mésto 2021

V uplynulych tfech letech nezaméstnanost ve vétsingé mést CR mirné vzristala. V Brné byla
nezaméstnanost v porovnani s ostatnimi mésty v CR pomérné vyséi. K 31.12.2021 bylo mésto svou vysi
podilu nezaméstnanych osob 5,0 % na 11. misté ze véech 77 okres(i v CR. (na prvnim misté je Karvina
s podilem nezaméstnanych 8,8 %, druhy je Most s 7,0 % a tfeti Ostrava s 6,6 %). Primérny podil
nezaméstnanych v celé CR ¢inil v prosinci 2021 3,8 %. Uroven nezaméstnanosti v Brné je tedy stale vy3si
nad prdmérem CR, ale i Jihomoravského kraje (4,2 % podil nezaméstnanych osob k 12/2021).

Faktory ovliviujici nezaméstnanost v Brné patfi ,spadovost” velkého mésta, kdy dojizdéjici pracovni sila
konkuruje pracovni sile mistni, relativné vysoky podil cizincli na trhu prace (absolventi z blizkého
Slovenska atd.) i velky pocet studentd, ktefi svymi brigddami opét konkuruji mistni pracovni sile. Dale
je zde vysoky pocet socidlné vylouéenych osob, které ztratily nebo nikdy neziskaly pracovni navyky a
v neposledni fadé jsou to specifické podminky a anonymita velkého mésta, které umoziuji setrvavat
ve ,chténé” nezaméstnanosti (nelegalni prace apod.).

Zdroj: Ufad prdce CR, krajskd pobocka Brno

Cizinci ve mésté Brné

Na Uzemi mésta Brna bylo k 31.3.2022 registrovano 55 100 cizincii. Timto je Brno druhym méstem
s nejvétsim poctem cizincd v CR. Pocetné nejrozsahlejsi skupinou cizincl zijicich v CR k 28.2.2022 byli
statni prislusnici Ukrajiny, Slovenska, Vietnamu a Ruska a stejné tak tomu bylo i v JMK i ve mésté Brné.
Po vypuknuti valeéného konfliktu na Ukrajiné se zvysil v Brné pocet obcand Ukrajiny. Uprchlym
ukrajinskym obcandim bylo nabidnuto pobytové opravnéni v souvislosti s valkou v jejich vlasti. Pobytové
opravnéni obdrzelo v Brné k 1. 5. 2022 15 632 uprchlika z Ukrajiny.

Zdroj: MV CR, Informacni servis
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EKONOMICKA ANALYZA

Financovani socialnich sluzeb je v souladu s platnou legislativou zaloZeno na systému vicezdrojového
financovani. Vedle statu se na ném podileji predevsim kraje a obce, pripadné i soukromy sektor, nadace,
rizné fondy ¢i soukromi donatofi. Prijmy poskytovatell tvofi také Uhrady od samotnych uzivatell
socidlnich sluzeb, pfijmy od zdravotnich pojistoven a financni prostfedky ziskané z projektl
financovanych Evropskou unii.

Dotace ze statniho rozpoctu (kapitoly 313 — MPSV) se poskytuje krajam' a hlavnimu méstu Praze? k
financovani béznych vydajl, které souviseji s poskytovanim socialnich sluzeb v souladu se zpracovanym
sttednédobym planem rozvoje socialnich sluzeb kraje a akénim pldnem. Jedna se o tzv. podporu
socialnich sluzeb podle § 101a zakona o socialnich sluzbach. Socialni sluzby takto financované, jsou
povazovany za ,sluzby v obecném hospodarském zajmu”, coby pojmu evropského prava3.

Financovani UkolG obci vyplyvajicich ze zakona o socialnich sluzbach* a zakona o pomoci v hmotné
nouzi® probiha v ramci souhrnného pfispévku ze statniho rozpoétu (MPSV) na vykon statni spravy.
Tento pfispévek neni Ucelové zacilen a zaleZi na rozhodnuti volenych organti obce, do kterych oblasti
vykonu spravy bude rozdélen (mimo agendu socidlné-pravni ochrany déti, kterd je plné hrazena
Ucelovou statni dotaci).

Odbor socialni péce Magistratu mésta Brna (dale téz OSP MMB) a sociélni Useky uradl 24 méstskych
Casti poskytuji socialni pomoc obcanlim mésta Brna v nepfiznivé socialni situaci, a to formou socialnich
sluzeb a socialni prace.

Ze statniho rozpoctu jsou hrazeny vydaje na socialni sluzby, dotace na programy prevence kriminality
drogovych zavislosti i dotace na Uhradu v oblasti socidlné-pravni ochrany déti. Celkem bylo ze statniho
a krajského rozpoctu poskytnuto v roce 2021 méstu Brnu na oblast socialni péce 591 mil. K¢. Dotace
z rozpoCtu MPSV na vykon socialni prace predstavovala v roce 2021 ¢astku ve vysi 20,6 mil. K¢ a v roce
2022 byla schvalena podpora ve vysi 20,9 mil. na celkem 50 socialnich pracovnikd (47,4 prepoctenych
Gvazk().

Z rozpoctu mésta Brna bylo v roce 2021 na sluzby socialni péce (provozni vydaje) prostrednictvim OSP
MMB vynalozZeno vice nez 604 mil. K¢ Vydaje v oblasti investic dosahovaly vyse témér 24 mil. K¢.

Podil investi¢nich a provoznich vydajt do socialni oblasti v ramci rozpoctu mésta i kraje v oblasti
socialni péce pro rok 2022

Odvétvi rozpocet mésta Brna 2022 rozpocet JMK 2022
bézné vydaje kapitalové vydaje bézné vydaje kapitalové vydaje
celkem na obcana celkem na obcana celkem na obcana celkem na obcana
v mil. K¢ v K¢ v mil. K¢ v K¢ v mil. K¢ v K¢ v mil. K¢ v K¢
Socialni 656 1714 190 497 568 1486 177 462
péce

1 zakon €. 129/2000 Sb., o krajich (krajské zfizeni), ve znéni pozdéjsich predpisl

2 zakon ¢. 131/2000 Sb., zdkon o hlavnim mésté Praze, ve znéni pozdéjsich predpist

3 v ndvaznosti na Rozhodnuti Komise (¢. 2012/21/EU) ze dne 20. prosince 2011 o pouziti ¢l. 106 odst. 2 Smlouvy o
fungovéni Evropské unie na statni podporu ve formé vyrovnavaci platby za zavazek verejné sluzby udélené
urcitym podnikdm povérenym poskytovanim sluzeb obecného hospodarského zajmu (,Rozhodnuti SGEI")

4 zakon ¢. 108/2006 Sh. o sociélnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist

> zakona ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi, ve znéni pozdéjsich predpist
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Financovani socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji

Jihomoravsky kraj realizuje financni podporu v navaznosti na Rozhodnuti Komise (¢. 2012/21/EU) ze dne
20. prosince 2011 o pouziti ¢l. 106 odst. 2 Smlouvy o fungovani Evropské unie na statni podporu
ve formé vyrovnavaci platby za zadvazek verejné sluzby udélené uréitym podnikim povéifenym
poskytovanim sluzeb obecného hospodarského zajmu (,Rozhodnuti SGEI").

Objem financnich prostfedkl v rozpoctu MPSV pro socialni sluzby je pro rok 2022 stanoven v castce
20, 387 mld. K¢ (pro rok 2021 to bylo 22,151 mld. K¢). Pro Jihomoravsky kraj je alokovana ¢astka v objemu
1,778 mld. K¢ (pro rok 2021 to bylo 1,924 mld. K<)

Z rozpoctu Jihomoravského kraje je poskytovana dotace dle § 105 zakona o socialnich sluzbach.

Vyse vypoctu financni podpory vychazi zplatnych Pravidel financovani socialnich sluzeb
v Jihomoravském kraji aktualné pro léta 2023-2024% (dale téz Pravidla financovani JMK). Finanéni
podpora je stanovena na zakladni jednotku socialni sluzby (1 Gvazek v pfimé péci mésicné
u ambulantnich a terénnich sluzeb nebo 1 IGzkoden u pobytovych sluzeb). Pravidla financovani JMK
obsahuji zdvazny mechanismus pfiznani finanéni podpory, redukéni mechanismy, uznatelnost nakladd
a dalsi procesni nalezitosti.

Pravidla financovani JMK stanovuji procentudlni vysi kofinancovani obcemi. Procenta spoluticasti jsou
nastavena v souladu s vicezdrojovym financovanim sociélnich sluzeb jakoZto jedna ze slozek v ramci
vyrovnavaci platby, pficemz pro dotacni fizeni obci maji tato procenta kofinancovani sluzeb obcemi
doporucujici charakter. Podminky a zplUsob vyhlaseni dotacniho fizeni je dle ustanoveni zakona
¢. 250/2000 Sb., o rozpoctovych pravidlech Gzemnich rozpoctll, ve znéni pozdéjsich predpist, plné
v kompetenci obce.

Procento spolufinancovani sluzby z Grovné obci:

pro NNO,
obch. organizace
(fyzické a pravnické
osoby)

pro obce
a prispévkové
organizace obci

sluzby odborného socialniho poradenstvi s prevazujici cilovou
skupinou osob, které jsou obétmi domaéciho nasili nebo trestnich 8 % 10 %
¢ind nebo osoby s poruchami pfijmu potravy

sluzby odborného socidlniho poradenstvi pro ostatni cilové

. 18 % 20 %
skupiny
sluzby sociélni prevence: rana péce, telefonickd krizova pomoc,
tlumocnické  sluzby, kontaktni centra, krizovd pomoc,
, . , . < . s 17 % 20 %
nizkoprahova denni centra, nocleharny, sluzby nasledné péce,
terapeutické komunity, terénni programy a socialni rehabilitace
sluzby socialni prevence: intervencni centra, socialné terapeutické
y P P 20 % 20 %

dilny, domy na pl cesty, azylové domy

sluzby socialni prevence: nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez,
socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, socialné aktivizacni 27 % 30 %
sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim

sluzby socialni péce (bez pecovatelské sluzby) 6 % 9,5
pecovatelska sluzba 20 % 22 %

Pravidla financovani JMK také uvadéji, za ucelem vypoctu vyse finanéni podpory, vysi stanovené financni
podpory na jednotku (Uvazek, 1Gzko) pfislusného druhu socialni sluzby.

6 JMK: Pravidla financovani socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji aktualné pro léta 2023-2024, dostupné online
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Financovani socialnich sluzeb v Brne

Socialni sluzby na Uzemi mésta jsou poskytovany statutdrnim méstem Brnem, 13 pfispévkovymi
organizacemi mésta (dale téZz p.o.), dvéma pfispévkovymi organizacemi statu a 55 nestatnimi
neziskovymi organizacemi (dale téz NNO).

Celkové naklady socialnich sluzeb zarazenych do brnénské sité se pohybuji ve vysi cca 1,9 mld. K¢,
z ¢ehoz zhruba jedna ¢tvrtina ve vysi 0,5 mld. K¢ je financovana z rozpoctu mésta.

Prispévkové organizace jsou z rozpoctu mésta financovany formou postoupenych pfijm0 a nestatni
neziskové organizace prostrednictvim dotacnich programd.

Vyse kofinancovani z rozpoctu mésta Brna u pfispévkovych organizaci ¢ini pfiblizné 300 mil K¢.

V oblasti socialni péce se jedna zejména o Program | dotace na socialni sluzby s kazdorocné alokovanou
Castkou, v roce 2022 ve vysi priblizné 91 mil. K Dale Program Il dotace na projekty, které vhodnym
zpUsobem navazuji na socialni sluzby nebo je dopliuji ve vysi 4 mil. K. Déle jsou to dotace na projekty
realizované v ramci politiky mésta v oblasti drog a zavislosti (celkem 10,7 mil. K¢), dotace na projekty
v oblasti prevence kriminality (celkem 3,6 mil. K¢ a dotace organizacim pUlsobicim v oblasti
narodnostnich mensin a v oblasti etnik (celkem 1,4 mil. K¢).

Pfevaznou &ast nabidky socidlnich sluzeb v Brné predstavuji nestatni neziskové organizace, jimz mésto
poskytuje kazdoro¢né finanéni dotaci ze svého rozpoctu na jejich ¢innost. Kromé toho ziskavaji NNO
dalsi financ¢ni dotace na své aktivity i zjinych zdroji a zvySuji tak objem financnich prostredkd
vynakladany v mésté Brné na socialni sluzby.

Dotace z rozpoctu OSP MMB na socialni sluzby a navazujici sluzby poskytované NNO v tis. K¢:

*2018 2019 2020 2021 **2022
Program | 57 000 74 000 77 000 76 000 91 000
Program Il 2 000 2 500 4 000 4 000 4000

* v roce 2018 byl zahajen Individuaini projekt ,Vybrané sluzby sociélni prevence na Uzemi JMK", ktery je financné
podporen v ramci Operacniho programu Zaméstnanost. Do tohoto projektu jsou zahrnuty néasledujici socialni
sluzby: SAS pro rodiny s détmi, azylové domy, domy na pul cesty, intervencni centra a socialné terapeutické dilny.
Na kofinancovani téchto sluZzeb se mésto Brno v tomto roce nepodilelo.

** v roce 2022 doslo k vyraznému navyseni Programu | o 15 mil. K.

Mésto poskytuje dotace sméfujici také do podpory oblasti zdravi a rodiny, tj. dotace na projekty v oblasti
podpory rodinné politiky, na aktivity v oblasti podpory neformélnich pecovatelll, dotace na podporu
prevence nasili vrodiné a dotace na cinnosti doplnujici zdravotnické sluzby na Uzemi mésta Brna.
V oblasti Skolstvi, mladeze a télovychovy jde o dotace na projekty a na provozni naklady v oblasti
volnocasovych aktivit déti a mladdeze a dotace na projekty a na provozni naklady v oblasti
télovychovnych a sportovnich aktivit.

Dotacni programy vyhlasuji i nékteré méstské casti, a to na Ucely, na jejichZ rozvoji maji dané méstské
Casti zajem.

V neposledni fadé mésto Brno rovnéz investuje do zvySovani bezbariérovosti pfi pohybu po mésté, ve
verejnych budovach a zvySovani dostupnosti socidlniho bydleni ve spolupréci s dalSimi odbory (Bytovy
odbor, Odbor strategického rozvoje a spoluprace, Odbor dopravy, Majetkovy odbor).
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Celkové naklady sité sluzeb v Brné v letech 2021 az 2023 dle Pravidel financovani JMK

2020 2021 2022 2023
Celkové naklady 1679 mil. K¢ 1788 mil. K¢ 1942 mil. Ke* 1 964 mil. K¢
Doporuceni 196 mil. K¢ 205 mil. K¢ 226 mil. K¢ 229 mil. K¢
spolufinancovani
Brno

* Narlst nakladli je dan zejména navysenim finan¢ni hodnoty na 1 Gvazek mési¢né oproti roku 2021 (napf. rana
péce 56 000 K¢ v roce 2021 a 61 000 K¢ v roce 2022 / osobni asistence 41 000 K¢ v roce 2021 a 45 000 K¢ v roce
2022).

Graf ¢. 1 Celkové naklady a predpokladané kofinancovani — NNO, p.o. a mésto
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Graf ¢. 2 Pocty Gvazk(l a lGzek — NNO, p.o. a mésto
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Graf ¢. 3 Pocty Gvazk( a lGzek — poradenstvi, péce a prevence
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3 000,00 2 645,00
2 500,00
2 000,00
1500,00
1.000,00

500,00
56,24

Ay

poradenstvi socidlni péce socialni prevence

0,00

Uvazky v pfimé péci M I0zka

Graf ¢. 4 Celkové naklady a predpokladané kofinancovani — poradenstvi, péce a prevence

Celkové naklady a predpokladané kofinancovani
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celkova naklady  ® predpokladané kofinancovani

Ve mésté Brné je registrovano 16 sluzeb odborného poradenstvi, 82 sluzeb péce a 73 sluzeb prevence.
Sluzby péce jsou pro obce s rozsifenou plsobnosti (dale ORP) ndkladnéjsi, a to i presto, Ze kofinancovani
téchto sluzeb je z jejich strany nizsi. Kromé toho sluzby péce jsou zajistovany témér 1 590 Gvazky v pfimé
péci, zatimco sluzby prevence zajistuje celkem necelych 440 Gvazkl v pfimé péci.

Dlvodem jsou predevsim pobytové sluzby, tzn. napf. domovy pro seniory, domovy se zvlastnim
rezimem, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, odlehcovaci sluzby a chranéné bydleni, které
jsou hrazené na lizko. Celkem je financovani 2 645 lGzek socialni péce a 605 ltzek socialni prevence.

Celkové naklady 42 sluzeb poskytovanych 13 pfispévkovymi organizacemi mésta Brna jsou vyssi nez 127
sluzeb poskytovanych 55 nestatnimi neziskovymi organizacemi. Dlvodem je pravé skutecnost, ze z vyse
uvedenych 42 poskytovanych sluzeb p.o. je 26 sluzeb pobytovych s 2 065 poskytovanymi lazky. Lazek
poskytovanych NNO je celkem 941. Pobytové sluzby, které jsou hrazené na lGzko, jejichz kofinancovani
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poskytovanych ze strany ORP je 9,5 % je vy3si nez kofinancovani pobytovych sluzeb péce poskytovanych
NNO, které je ze strany ORP je 6 %. Dalsim dlvodem je napf. peCovatelska sluzba pfi p.o. v kapacité
témér 200 Uvazkd v primé péci, pricemz NNO zajistuji pecovatelskou sluzbu celkem 80 Gvazky.
Predpoklad pro doporucené kofinancovani sluzeb poskytovanych NNO (graf ¢.1) z rozpoltu mésta
dosahuje pro rok 2023 vice nez 100 mil. K¢ (tj. doporuceni alokace dotacniho Programu I. Konkrétni vyse
finanéni podpory z rozpoctu mésta bude vychazet z moznosti schvaleného rozpoctu pro rok 2023 a z
redlnych pozadavkl poskytovatell socialnich sluzeb.)

Financni podpora z Evropskych strukturalnich a investi¢nich fondt

Programového obdobi 2021-2027 s sebou pfinasi vyznamny zdroj podpory politiky soudrznosti (cil 4
Socialnéjsi Evropa: Evropsky socialni fond+ OP Z+). Nové programové obdobi sice oficialné zacalo 1.
ledna 2021, ale stéle neni schvalend Dohoda o partnerstvi ani finalni verze operacnich program. Prvni
vyzvy pro projekty by mély byt vypséany koncem roku 2022.

Vyznamnym zdrojem financovani sluzeb a projektd v rdmci socialni oblasti je také sedm fondd Evropské
unie se sdilenym fizenim pro oblast politiky soudrznosti v programovém obdobi 2021-2027. Jednim
z téchto fondu je Evropsky socialni fond plus (ESF+), ktery predstavuje hlavni nastroj EU pro realizaci
investic do obc¢anu a provadéni evropského pilife socialnich prav. ESF+ nové spojuje nasledujici fondy a
programy: Evropsky socialni fond a Iniciativu na podporu zaméstnanosti mladych lidi, Fond evropské
pomoci nejchuds$im osobdm, Program pro zaméstnanost a socialni inovace a program cinnosti Unie
v oblasti zdravi. MPSV je subjektem zodpovédnym za pfipravu operacniho programu pro oblast lidskych
zdrojd v programovém obdobi 2021-2027. Operacni program s ndzvem Zaméstnanost plus (OPZ+),
ktery bude financovan z ESF+, je pfipravovan v ramci Platformy pro pfipravu OPZ+, kterou tvofi zastupci
jednotlivych resortd, region, mést a obci, nestatnich neziskovych organizaci, socialnich a dalSich
partnerd (ESFCR, 2021).

Pro oblast socidlni prace a socidlnich sluzeb je nejvyznamnéjsim zdrojem v rémci ESIF (Evropské
strukturalni a investicni fondy) predevSsim OPZ+ a co styce investiCnich zalezitosti Integrovany
regionalni operacni program IROP. V tomto sméru je zasadni nastroj Evropské komise pro Uzemni
investice, tzv. ,integrované Uzemni investice” (ITl), jenz je uplatiovan v rdmci Brnénské metropolitni
oblasti a skrze ktery jsou feSeny zasadni a potiebné strategické projekty (z velké miry investi¢niho
charakteru). Timto zplsobem metropolitni oblasti Fesi své vybrané problémy, které vyzaduji integrovany
pfistup.
¢ Integrovany regionalni operac¢ni program - 124,9 mld. K¢ — fidici organ MMR
e OP Zaméstnanost+ - 37,9 mld. K¢ - fidici orgdn MPSV
Mezi jeho priority patfi: zefektivnéni verejné spravy pro poskytovani kvalitnich sluzeb, zvyseni
Ucasti znevyhodnénych skupin na trhu prace, modernizace instituci na trhu prace, podpora
rovnych pfilezitosti a slad'ovani pracovniho a osobniho zZivota, fungujici systém dalsiho profesniho
vzdélavani, podpora a vyuziti pracovni mobility, socialni zaclenovani, socialni bydleni, klientsky
orientované socialni sluzby a zlepsovani kvality a dostupnosti zdravotni péce
e OP Jan Amos Komensky — 66,3 mld. K¢ — fidici organ MSMT

Dalsim néstrojem, ktery se ve vztahu k evropskym fondlim uplatfuje, je tzv. Koordinovany pfistup
k socialnimu vylouceni (KPSV+) Jedna se o néastroj, ktery je urcen pro obce, které timto koordinovanym
zplsobem Fesi problematiku socidlniho vylouceni na svém Uzemi a které potrebuji k tomuto FeSeni
podporu z prostredkd ESIF. Mimo tyto nastroje jsou pak skrze evropské fondy realizovany také
individualni projekty.
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SOCIALNIi SLUZBY NA UZEMI MESTA

Zakladni sit’ socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji

s

Dale téz Zakladni sit' JMK vytvafri a spravuje Jihomoravsky kraj dle § 95 pism. h zakona ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisu.

Kraje pfihlizi k informacim (o kapacité socialnich sluzeb, které jsou potfebné pro zajisténi potfeb osob
na Uzemi obce), které mu sdéli obce s rozsifenou plisobnosti (§ 94 pism. f). Zajem na udrzeni sluzeb
zafazenych do navrhu okresni sité je deklarovan ochotou obci podilet se na spolufinancovani sluzeb dle
podminek stanovenych Jihomoravskym krajem na prislusny rok.

Jihomoravsky kraj Brno podil Brna

pocet obyvatel v roce 2021 1195 327 379 391 32%
pocet socialnich sluzeb 414 172 42 %
pocet poskytovatelt 153 68 44 %
socialnich sluzeb

pocet pracovnich tvazki v 4725 2740 58 %
socialnich sluzbach

pocet liizek v pobytovych 7 654 3256 43 %

zafizenich

Pravidla pro tvorbu sité socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji

Zakladni sit JMK pro rok 2023 je tvofena na zakladé Pravidel pro tvorbu sité socialnich sluzeb
v Jihomoravském kraji pro rok 20237 (déle téz Pravidla sitovani JMK).

Nezbytnou podminkou pro zarazeni sluzby do Zakladni sité JMK je soulad s platnym Stfednédobym
planem rozvoje socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji a jeho Akénimi plany na dany rok.

Pravidla sitovani JMK urluji zakladni kritéria pro vstup socialni sluzby do Zakladni sité JMK, jako napf.
podil pfimé prace s klienty (vyjadiené osobohodinami/prepoctenymi intervencemi) na celkovém fondu
pracovni doby v ramci 1 Uvazku pfimé péce nebo minimalni ro¢ni obloznosti a dalsi kritéria.

Zakladni sit' JMK pro rok 2023 je tvorena registrovanymi sociadlnimi sluzbami se zafizenim na Uzemi
Jihomoravského kraje, které v dostatecné kapacité, nalezité kvalité, pozadované efektivité a odpovidajici
mistni dostupnosti napomahaji resit nepriznivou socialni situaci potfebnych osob na Uzemi kraje a které
jsou v souladu se zjisténymi potirebami osob zijicich na Uzemi kraje.

Prilohou Pravidel sitovani je Rozvojova strategie socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji pro dany
rok, kterd obsahuje prehled rozvojovych priorit Jihomoravského kraje pro dany rok, a to celokrajské
priority a také podporované rozvojové priority za jednotlivé okresy/obce s rozsifenou plisobnosti nad

7 JMK: Pravidla pro tvorbu sité socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji pro rok 2023, dostupné online
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ramec uvedenych celokrajskych priorit — vystupy procesu komunitniho planovani pfislusnych obci
s rozsifenou plsobnosti v Jihomoravském kraji.

Do Zakladni sité JMK pro rok 2023 je zarazeno celkem 417 socialnich sluzeb, které poskytuje 155
organizaci.

Zakladni sit' JMK je tvorena sitémi socialnich sluzeb vsech 21 obci s rozsifenou plisobnosti. Schvéleni sité
obce vyzaduje Jihomoravsky kraj kazdorocné od vsech obci s rozsifenou plsobnosti jako garanci
podpory jednotlivych sluzeb a podklad pro celokrajskou Zakladni sit, ktera slouzi k vypoctu pozadavku
financovani na MPSV CR. Na zakladé téchto informaci uréi MPSV CR tzv. smérné ¢&islo pro Jihomoravsky
kraj pro dany rok.

Nezarazeni socialni sluzby do Zakladni sité socialnich sluzeb Jihomoravského kraje danou sluzbu zcela
vyfazuje z dotaénich Fizeni MPSV CR i Jihomoravského kraje.

Sit’ socialnich sluzeb v méste Brneé

Do sité socialnich sluZzeb ve mésté Brna je rok 20232 zafazeno celkem:

171 socialnich sluzeb, které poskytuje 69 organizaci:

e ztoho je 55 nestatnich neziskovych organizaci, které poskytuji 127 sluzeb, 13 pfispévkovych
organizaci statutarniho mésta Brna, které poskytuji 42 sluzeb a statutdrni mésto Brno, které
poskytuje prostiednictvim Odboru socidlni péce 2 sluzby.

27 druht sluzeb:

e 16 sluzeb odborného socidlniho poradenstvi, ztoho 15 sluzeb odborného socialniho
poradenstvi je poskytovano nestdtnimi neziskovymi organizacemi a 1 sluzba odborného
sociadlniho poradenstvi je poskytovana prispévkovou organizaci statutarniho mésta Brna.

o celkem 82 sluZeb socidlni péée. Z toho 50 sluzeb je poskytovano nestatnimi neziskovymi
organizace a 32 prispévkovymi organizacemi mésta Brna.

e 73 sluzeb socidlni prevence. Ztoho 62 sluzeb je poskytovano nestatnimi neziskovymi
organizace, 9 pfispévkovymi organizacemi mésta Brna a 2 méstem Brnem.

Sit socialnich sluzeb mésta Brna v letech 2020 az 2023

2020 2021 2022 2023
Uvazky 1899 1980 2020 2088
Lazka 3216 3248 3256 3 250

NarGst Uvazk( je dan povolenym rozvojem, ktery je obsazen v Akénim planu JMK pro rok 2023 a v pfiloze
Pravidel sitovani. Napr. pro rok 2022 byl povolen rozvoj pecovatelské sluzby a osobni asistence, maximdlnée
do vyse 12 tvazku v prfimé péci na tzemi ORP Brna. Pro rok 2023 bylo povoleno rozsireni stavajicich sluzeb
rané péce, maximadlné do vyse 10 uvazki( pfimé péce na uzemi ORP, vznik odlehcovaci sluzby v terénni
formé pro osoby s PAS do vyse 5 uvazki primé péce na tGzemi ORP nebo rozvoj stavajici sluzby terénni
programy do vysSe 3,1 uvazk( pfimé péce na tzemi ORP.

8 Kompletni udaje jsou soucasti pfilohy Sit" socialnich sluzeb ve mésté Brna pro rok 2023
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Pocty jednotlivych sluzeb znazornuji grafy ¢. 9 a 10 nize.

Sluzby socialni péce

= centra dennich sluzeb = denni stacionare

= domovy pro osoby se zdravotnim postizenim = domovy pro seniory

= domovy se zvlastnim reZimem = chranéné bydleni
= odlehcovaci sluzby = osobni asistence
= pecovatelskd sluzba = podpora samostatného bydleni

= tydenni stacionare

Sluzby socialni prevence

= azylové domy = intervencni centra

= kontaktni centra krizova pomoc

= nizkoprahova denni centra = nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez

= nocleharny = rana péce

= sluzby nasledné péce = socialné aktivizaéni sluzby pro rodiny s détmi
= socialné terapeutické dilny = socidlni rehabilitace

= telefonickd krizovd pomoc = terénni programy

tlumocnické sluzby
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Graf ¢. 11 Pocty Uvazk( a 1Gzek u sluzby odborného socialniho poradenstvi, sluzeb socialni péce a socialni
prevence

Poéty uvazku a ltuzek u sluzby odborného socialni poradenstvi,
sluzeb socialni péce a socialni prevence
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poradenstvi socialni péce socialni prevence

Uvazky v pfimé péc¢i  mlGzka

Sluzba odborného socialniho poradenstvi je poskytovana 56,24 Gvazky v pfimé péci. Sluzby socialni péce
jsou zajistovany 1 591,78 avazky v pfimé pédi a jsou zajistovany 2 645 [Gzky. Sluzby sociélni prevence
jsou zajistovany 439,65 Uvazky v primé péci a 605 IGzky.
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Docasna sit socialnich sluzeb JMK

Docasnou sit” socialnich sluzeb JMK tvofi od roku 2017 nové sociélni sluzby nebo rozsifené kapacity
stavajicich socialnich sluzeb nad rdmec kapacit stanovenych v Zakladni siti JMK, které jsou na zakladé
realizace neinvesti¢nich projektll hrazené z financnich prostiedkd Evropské unie. Do Docasné sité
socialnich sluzeb JMK jsou zafazovany planované kapacity jednak v rdmci individuélnich projektd, ale
predevsim pak vramci Koordinovaného pristupu k socialnimu vylouceni (KPSV 2021+), pfipadné
kapacity planované v ramci projektd Gzemniho nastroje integrovanych Gzemnich investic ITI (Integrated
Territorial Investments).

Docasna sit" je prlbézné aktualizovana tak, aby reagovala na postupné vyhlasované vyzvy v ramci
operacnich program(. Postup pro zarazeni sluzby do Docasné sité socialnich sluzeb JMK je oSetren v
Pravidlech pro tvorbu docasné sité socialnich sluzeb v Jihomoravském kraji od roku 2017.

Nize v tabulce je uveden prehled pouze brnénskych kapacit zafazenych do Docasné sité socialnich sluzeb
JMK k zacatku roku 2022. Jedna se o tfi sluzby poskytované tfemi organizacemi o celkové kapacité 17,4
Uvazk( v pfimé péci a 33 lGzek. Celkem bylo do Docasné sité socialnich sluzeb JMK k zacatku roku 2022
zafazeno 12 sluzeb o celkové kapacité 36,58 Uvazk(i v pfimé péci a 33 Itzek.

organizace druh socialni sluzby uvazky luzka doba realizace

projektu
Hospic sv. Alzbéty, odlehcovaci sluzby 12,0 21* 1.4.2021 -
0.p.s 31.3.2023
Kolpingovo dilo sluzby nasledné péce 4,0 12** 1.7.2020 -
Ceské republiky z. s. 31.12.2022
Lotos — doléc¢ovaci odborné socialni 1,4%%* 0 1.9.2019 -
centrum, o. p. s. poradenstvi 31.8.2022
celkem 17,4 33

* pro rok 2023 bude vsech 21 IGzek soucasti Zakladni sité socialnich sluzeb mésta Brna (viz text vyse)
** pro rok 2023 bude 11 10zek soucasti Zakladni sité socialnich sluzeb mésta Brna (viz text vyse)

*** pro rok 2023 tyto Uvazky nebudou soucasti Zakladni sité socialnich sluzeb mésta Brna

Sit’ socialnich sluzeb s nadregionalni ¢i celostatni ptisobnosti MPSV
(tzv. program podpory B)

Jedna se o sluzby se zafizenim a plsobnosti na Uzemi Jihomoravského kraje, kterym je na zakladé spInéni
podminek pro zafazeni do sité MPSV pro sluzby s celostatni plsobnosti, udéleno ministerstvem Povéreni
k poskytovani sluzeb v obecném hospodarském zajmu. Definice pravidel pro sluzby s celostatni
plsobnosti je plné v kompetenci MPSV. Statutadrni mésto Brno k tomuto povéreni a naslednému
spolufinancovani pfistupuje prostfednictvim Smlouvy o poskytnuti dotace.

V siti sluzeb s nadregiondlni i celostatni pGsobnosti je pro rok 2022 zafazeno celkem 103 organizaci,
které poskytuji 205 sluzeb. Ve mésté Brné pusobi 24 organizaci, které poskytuji 36 sluzeb. Sluzby
jsou zajistény témér 73 Gvazky v primé péci a dale poskytuji 50 1Gzek v rdmci sluzeb socialni prevence.
Jejich seznam a kapacity jsou uvedeny v tabulce viz nize.

Od roku 2020 mésto Brno tyto sluzby nekofinancuje. Divodem je vyrazné navyseni finanénich
prostiedkli do nadregionalni sité sluzeb z rozpoctu MPSV, ¢imz se pfijmy téchto sluzeb navysily
minimalné na stejnou Ci vyssi Uroven oproti Zakladni siti JMK. Kofinancovanim z rozpoctu mésta by tak
doslo ke zvyhodnéni nadregionalni sité oproti Zakladni siti JMK.
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organizace druh socialni sluzby tvazky za Brno lizka za Brno uvazky/lizka
celkem
Andél Strazny, z. u. tisnova péce 0,78 29,96
odborné socidlni 0,40 0,40
AUDIOHELP z. 5. poradenstvi
socialni rehabilitace 0,60 0,60
Bily kruh bezpedi, z. s. odborné socialni 1,39 1,46
poradenstvi
telefonické krizova 1,30 0 1,30
Centrum Anabell, z. u. pomoc
sluzby nasledné péce 2,50 2,50
Centrum pro détsky rana péce 1,60 8,60
sluch Tamtam, o. p. s.
Ceska unie neslysicich, tlumocnické sluzby 0,40 0 7,20
z. u.
DEBRA CR, z. . odborné socialni 2,00 0 2,00
poradenstvi
In IUSTITIA, o. p. s. odborné socidlni 3,00 0 14,43
poradenstvi
LORM - Spolecnost odborné sociélni 0,14 0 0,70
pro hluchoslepé z. s. poradenstvi
socialné aktiviza¢ni 0,30 0
sluzby pro seniory a
osoby se .zvdra/votnlm 1,50
postizenim
socialni rehabilitace 0,50 2,50
tlumocnické sluzby 0,06 0,30
Lotos — dolécovaci sluzby nasledné péce 3,75 20 3,75/20
centrum, o. p. s. sluzby nasledné péce 0,75 0,75
Narodni rada osob se odborné socialni 3,15 3,15

zdravotnim
postizenim CR, z. s.

poradenstvi

Rada seniorti Ceské

odborné socialni

organizace Udaje

organizace Udaje

organizace Udaje

republiky, z.s.s. poradenstvi nedodala nedodala nedodala
Renadi, o. p. s. sluzby nasledné péce 3,00 8 3,00/8
Romodrom o. p. s. odborné socialni 2,00 0 2,00
poradenstvi
ROZKOS bez RIZIKA, odborné socialni 0,85 0 6,30
Zs. poradenstvi
terénni programy 1,45 12,75
SAREMA LIBEREG, s. r. socialni rehabilitace 4,00 11,00
o.
SOS détské vesnicky, domy na pul cesty 1,70 10 1,70/10
z.s.
Spoleénost Podané odborné socialni 3,44 0 4,30
ruce o. p. s. poradenstvi
sluzby nasledné péce 2,70 12 3,85/17
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Spole¢nost pro odborné socialni 0,80 0 2,70
podporu lidi s poradenstvi
mentalnim postizenim
v Ceské republice, z. s.
Svaz neslysicich a tlumocnické sluzby 3,20 0 15,69
nedoslychavych osob
vCR, z.s.
Tichy svét, o. p. s. odborné socidlni 0,46 0 8,28
poradenstvi
socialni rehabilitace 3,27 0 37,42
tlumocnické sluzby 1,63 0 24,65
Tyfloservis, o. p. s. socialni rehabilitace 3,30 0 3,30
VIDA z. s. odborné socialni 0,60 0 7,00
poradenstvi
Za sklem o. s. socialné aktivizacni 9,00 0 9,00
sluzby pro rodiny s
détmi
socialni rehabilitace 4,75 4,75
centra dennich sluzeb 7,25 7,25
celkem 76,02 50 246,04/55

Ostatni registrované socialni sluzby

Jedna se o registrované sociélni sluzby se zarizenim a plsobnosti na Gzemi Jihomoravského kraje, které
nesplniuji podminku souladu se Strednédobym planem rozvoje socialnich sluzeb Jihomoravského kraje
a Akcénim planem rozvoje socialnich sluzeb v JMK. Nevznikly jako vystup procesu planovani socialnich
sluzeb v Jihomoravském kraji. Financovani téchto sluzeb neprobiha z verejnych prostredkl a je piné v

kompetenci daného poskytovatele/zfizovatele sluzby.

Jedna se napf. o sluzby, resp. organizace zfizované statem (Centrum Kocidnka a Centrum socialnich

sluzeb pro osoby se zrakovym postizenim v Brné-Chrlicich) a dalsi.

Celkem na Gzemi mésta Brna pusobi 231 registrovanych socialnich sluZzeb, které poskytuje 95
organizaci®. Z toho je 33 sluzeb odborného socialniho poradenstvi, 97 sluzeb socialni péce a 101 sluzeb

socialni prevence.

9 Zdroj: Registr poskytovatel(l socidlnich sluzeb, kvéten 2022
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VYZNAMNE OBLASTI PROMITAJICi SE DO PRIORIT

Demografickeé starnuti

Spolec¢nym rysem vsech vétsich mést je demografické starnuti. Spolecnost Ernst & Young vypracovala
ve spolupraci s Asociaci poskytovatel(i socialnich sluzeb v CR ,Analyzu segmentu socialnich sluzeb s
akcentem na pobytové a ambulantni socialni sluzby pro seniory“'°, z niz vyplyva nasledujici:

Pri stavajicim tempu rdstu poctu obyvatel se pocet seniord v roce 2050 zvysi ze soucasnych 2,1 milionu
(20 % z celkové populace) na 3,1 milionu (29 %). Ve vékové skupiné nad 80 let dojde k narlstu ze
soucasnych 441 tisic (4 % z celkové populace) na 963 tisic (9 %) v roce 2050. Do roku 2050 vzroste
populace nad 65 let o 1 mil. osob, populace nad 80 let o 522 tis.

Pocet prijemcl prispévku na péci se do roku 2050 zvysi az 3,2krat oproti soucasnosti.

V Brné se zvysi pocet seniorti nad 65 let ze 75 tisic v roce 2022 na témé¥ 79 tisic v roce 2030

Prognéza vivoje populace osob 65+
20000 /
79000

77000

Pocet obyvatel

75000

74000

73000
2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031
Rok

Vyvoj poftu seniort 65+ 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031

Nizka varianta 73285 74272 | 75178 75980 | 76577 76817 | 76706 76583 | 76480 76427 | 76755 77172
Stéednivarianta 73547 74690 | 757500 76690 | 77418 T777IE | IFAFE 77752 | 77747 77786 | 78201 78703
Vysoké varianta 73806 75108 | 78323 77417 | 78278 78762 | TBBES 78956 | 79054 79188 | 79699 60288

Zdroj: hitpswww.demografickyportal cz/

s v

V souvislosti s rlistem poctu senior(l Ize ocekavat, Ze se v pristich 30 letech zvysi pocet osob zavislych
na pédci (pfijemcu pFispévku na péci) az o 306 tisic oproti 135 tisicim v roce 20182,

10 APSS CR (2021): Analyza segmentu socialnich sluzeb s akcentem na pobytové a ambulantni socialni sluzby pro
seniory, Tabor, ISBN 978-80-88361-11-4.

" Zdroj: https://www.demografickyportal.cz/

12 Horecky, J., & Prdsa, L. (2019): Soucasna struktura sluzeb dlouhodobé péce a prognéza potiebnosti socialnich
sluzeb 2019-2050. Tabor, APSS CR.



27

Prestoze je dlouhodobym cilem zachovat dlstojnost clovéka a umoznit mu zdstat co nejdéle v jeho
pfirozeném prostfedi, neni sit predevSsim terénnich sluzeb dostatecna a zaroven kapacity
pobytovych sluzeb jiz v tuto chvili nedostacuji. Soucasna praxe opakovaného umistovani seniora
v pobytovych odlehcovacich sluzbach ¢i v 1écebnach dlouhodobé nemocnych neni resenim. Na vystavbu
novych kapacit navic nejsou k dispozici dostatecné verejné financni prostiedky. Ani soukromi
poskytovatelé, ktefi by tuto nedostateCnost mohli kompenzovat svymi investi¢nimi vstupy do systému,
nejsou k tomuto kroku motivovani. Navic zde hrozi nedostatek odborného personalu.
Z toho plyne fada problémd, na jejichz feSeni by mésto mélo byt pfipraveno. Patfi k nim:
e Nutnost propojovat socialni a zdravotni sluzby (s vékem pfibyvajici zdravotni problémy).
e Dostupnost bydleni pro seniory — podpora rozvoje alternativnich forem bydleni (sdilené bydleni,
komunitni bydleni), domy s pecovatelskou sluzbou a poskytovani sluzeb v nich.
e Rozvoj terénnich a ambulantnich sluzeb podporujicich setrvani senior(i v jejich domacnostech.
e Podpora osob pecujicich o své starnouci pfibuzné se zaméfenim na tzv. sendvi¢ovou generaci
souvisejici s trendem odkladani zalozeni rodiny, kdy pecujici jsou nuceni starat se jak o déti, tak
své starnouci rodice (odlehcovaci sluzby atd.).
e  Zkvalithnovani stavajicich pobytovych sluzeb pro seniory (domovy pro seniory) a rozsifovani jejich
kapacity (pfipravované investi¢ni projekty mésta).
e Naroky na hospicovou péci a paliativni péci (v terénni i pobytové formé) spojenou s péci
o pozUstalé.
e Potfeba zvySovat povédomi obyvatel Brna o pfipravé na stafi a moznostech feseni tizivych
situaci.

Paliativni péce

S ohledem na popsany demograficky vyvoj Ize pocitat s tim, Ze v nasledujicich desetiletich bude narlstat
potreba kvalitni péce (neboli paliativni péle) o pacienty v zavéru zivota.

Zaclenéni paliativni péce do systému zdravotnich a socidlnich sluzeb je nezbytnou podminkou
k efektivnimu nastaveni péce o nevylécitelné nemocné — jak z hlediska kvality zivota nemocnych, jejich
blizkych a kvality péce, tak i z ekonomického pohledu. Paliativni péce vychazi z hodnot, pféani a potfeb
jednotlivého pacienta a splfuje pozadavek na individualizovanou zdravotni a socialni péci. Jeji zaclenéni
do systému soucasné podporuje udrzitelnou rovnovahu mezi akutni medicinou a naslednou,
dlouhodobou a terminalni péci.

Zastupitelé kraje schvalili v inoru 2022 Koncepci rozvoje paliativni péce v Jihomoravském kraji
pro roky 2022-20253. Ulohou kraje je koordinace véech priorit, opatfeni a aktivit tykajicich se nastaveni
systému péce a zajisténi sluzeb pro nevylécitelné nemocné v terminalnim stadiu nemoci.

Socialnich sluzeb se dotyka predevsim oblast:

e zajisténi dostupnosti mobilni specializované paliativni péce (MSPP s odbornosti 926, vykony
odbornosti domaci péce 925 a specializovana ambulance paliativni mediciny odbornost 720)
navazujici na terénni sluzby v domacim prostiedi

e zajisténi dostupnosti paliativni péce ve vybranych pobytovych sluzbach s moznosti dozit
v daném zafizeni bez nutnosti akutni hospitalizace

e rozvoj paliativni péce poskytované détem v jejich viastnim prostiedi formou MSPP nebo
IGzkové péce

13 JMK: Koncepce rozvoje paliativni péce v Jihomoravském kraji pro roky 2022-2025, dostupné online:
https://www.jmk.cz/content/25043
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Soucasné Jihomoravsky kraj otevrel novy dotacni program na podporu paliativni péce v zafizeni
pobytovych sluzeb, akéniho planu k jeho realizaci, koordinaci paliativni péce v zafizeni a na vzdélani
pracovnikd poskytovatele socialnich sluzeb v problematice paliativni péce s celkovou alokaci 3 mil. K¢.

Dle udaji UZIS umira kazdoroéné ve mésté Brné cca 4 600 osob. Vice nez 3 200 lidi (75 %) umira
v dUsledku nékteré z ,paliativné relevantnich diagnéz”, tj. chronické progresivni onemocnéni, pacienti
vy$siho véku, Castd kombinace zdravotnich a socialnich potreb, ¢i pacienti potrebuji urcitou formu
paliativni péce.

Struktura viech zemfrelych ve mésté podle mista Umrti (UZIS 2020): doma 1 081, v nemocnici 2 815,
v zafizeni socialnich sluzeb 492, pfi pfevozu, na ulici ¢i jinde 212 lidi.

Béhem roku 2021 zemielo v DS/DZR zfizovanych méstem 627 klientt a vice nez polovina (67 %)
z nich zemfela v zafizeni, tedy v svém socialnim prostiedi. V 10 z 11 DS/DZR patfi pfimo do naplné
prace persondlu doprovazeni umirajicich klientl, ve vSech zafizenich umoznuji rodinam a blizkym
umirajiciho klienta ho doprovazet a pobyvat s nim. Stavajici spolupraci s organizaci poskytujici mobilni
specializovanou paliativni péci deklaruje vice nez polovina DS/DZR.

Podpora lidi se zdravotnim postizenim

Dalsi vyznamnou oblasti promitajici se do priorit je vétsi podpora lidi se zdravotnim postizenim,
zvlasté péce o osoby s vicecetnymi diagnozami ¢i osoby se zvlast tézkymi formami postizeni (nap¥.
poruchy autistického spektra a dalsi), které maji velmi specifické potreby a péce o né klade personalni
a dalsi naroky jak na pfislusné socialni sluzby, tak na pecujici osoby. | zde se promita nutnost propojovat
socialni a zdravotni sluzby.

Predpokladem vhodné podpory osob se zdravotnim postizenim je statistika poctu lidi se zdravotnim
postizenim podle jeho zavaznosti. V Ceské republice viak oficialni aktualni statistika neexistuje. Udaje
o poctu a charakteristikédch lidi se zdravotnim postiZzenim je mozné ziskat z vice zdrojl, které vsak
pouzivaji odlisné vymezeni zdravotniho postizeni a maji odliSnou strukturu Gdajd i metodiku jejich sbéru.
Z Gdajt CSU z roku 2018 je v CR 1 152 000 osob se zdravotnim postizenim, tj. 13 % populace.

Dle Zpravy o stavu pobytovych sluzeb pro lidi s mentalnim postizenim z roku 2021 Ize relativné
nejspolehlivéjsi predstavu poctd lidi se zdravotnim postiZzenim ziskat ze Skolské statistiky, ktera eviduje
pocet zakl v zakladnim skolstvi dle druhu zdravotniho postizeni.

Ve skolnim roce 2020/2021 absolvovalo zakladni vzdélavani celkem 14 766 déti s mentalnim postizenim,
z toho 2.090 tvorily déti se stfedné tézkym, tézkym a hlubokym mentalnim postizenim. Zakladni vzdélani
dokoncilo 4.216 déti s poruchami autistického spektra. Dle predpokladu ma pfiblizné Ctvrtina (tj. 1.054)
z téchto déti se zdvaznymi poruchami autistického spektra. V zdkladnim Skolstvi je tedy celkem
3.162 déti se stfedné tézkym a tézsim mentalnim postizenim ¢i zavaznymi poruchami autistického
spektra. Ze vsech 962.348 déti absolvujicich zakladni vzdélani to je 0,33 %. Z této skutecnosti vyplyva,
Ze potencialni klientelu pobytovych zafizeni pro lidi s mentalnim postizenim v populaci
predstavuje pfriblizné 0,33 % populace.

Jihomoravsky kraj ve srovnani s ostatnimi kraji v CR, které maji obdobny pocet Iizek (vice nez 1000)
v pobytovych zafizenich, disponuje nizsim podilem pobytovych sluzeb s nizkou kapacitou, z 1.154 1Gzek
je to jen 15 %. V Brné je pouze 63 lizek v pobytovych zafizenich malokapacitniho typu
a 133 luzek v zafizenich s vyssi kapacitou.

14 SPMP (R a JDI: Zit jako ostatni — Zprava o stavu pobytovych sluzeb pro lidi s mentalnim postizenim v roce 2021,
zari 2021
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Z hlediska umisténi pobytovych sluzeb je v ramci Ceské republiky vétsina zafizeni situovana mimo vétsi
mésta, prestoze osoby s mentalnim postizenim ziji prevazné ve mésté. Napriklad ve méstech s vice nez
50 tisici obyvateli Zije 30 % vSech osob s mentalnim postizenim, nachazi se v nich vsak pouze 20 % mist
umoznujicich poskytovani pobytovych sluzeb komunitniho typu.

Mezi hlavni témata patfi:

e  Chybéjici navaznost mezi systémem Skolstvi (povinna skolni dochazka) a dostupnymi socialnimi
sluzbami (denni a tydenni stacionare, chranéné bydleni ¢i domovy pro osoby se zdravotnim
postizenim).

e Vybudovani malokapacitnich pobytovych zafizeni pro specifické cilové skupiny s vysokou mirou
potieby péce (lidé s tézkymi formami poruch autistického spektra i kombinace), pfipadné
s dal$imi kombinacemi.

e NavysSeni pronajmu obecnich bytd pro NNO a jejich klienty, tj. osoby s mentalnim postizenim,
lidi s duSevnim onemocnénim atd. — forma sdileného bydleni s doprovodnou sluzbou.

e Rozsifeni podpory sociélni rehabilitace v souvislosti s probihajici reformou psychiatrické péce
viz déle.

Reforma péce o dusevni zdravi

Reforma psychiatrické péce predstavuje zasadni systémovou zménu, kterad se netyka jen medicinského
oboru psychiatrie, ale celého systému péce o osoby s duSevnim onemocnénim. Znamena vznik novych
sluzeb, transformaci starych sluzeb v jiné, poskytované v pfirozeném prostfedi i zménu systému
financovani. Obecnym cilem reformy je zlepsit kvalitu zivota osob s dusevnim onemocnénim. Hlavnimi
nastroji je restrukturalizace sluzeb, vytvoreni funkéni sité zafizeni poskytujici péci, zména pfistupl a
mysleni pracovnikd poskytujicich péci.

Naplfovanim Strategie reformy psychiatrické péée 2013—2023'5 (MZ CR 2013) zacaly vyvstavat nové
problémové oblasti a otazky: legislativni a financni oSetieni zdravotné-socialniho pomezi, problematika
vysokého rizika chudoby u lidi se zavaznymi dusevnimi nemocemi, rozvoj a zména systému poskytovani
péce o déti v riziku nebo s jiz rozvinutymi dusevnimi obtizemi, definice a rozvoj systému péce
o potencidlné nebezpecné pacienty / klienty a pacienty / klienty v ochranné 1é¢bé a jiz zminéna oblast
prevence, ktera, pokud neni adekvatné podporena, pfinasi do systému péce nadmérnou zatéz ve formé
plné rozvinutych preventabilnich nemoci. VSechny vyse identifikované oblasti opét vyzaduji vyrazné
zapojeni relevantnich rezortl (MPSV, MSMT, MMR) a kraja.

Soucasné byly definovany nasleduijici cile:

e Pfesunout dlouhodobé hospitalizované pacienty / klienty s prevahou socialnich potreb (cca
30 % pacientl/ klientd hospitalizovanych u poskytovatell zdravotnich sluzeb nasledné lGzkové
péce v oboru psychiatrie do komunity, a tim soucasné snizit lGzka nasledné péce u poskytovateld
zdravotnich sluzeb nasledné lGzkové péce v oboru psychiatrie o 1200 Iizek do roku 2022.

e Zfdit zdravotné socialni terénni tymy Center dusevniho zdravi, které
deinstitucionalizovanym osobam s dusevnim onemocnénim zajisti péci a rehabilitaci — do roku
2022 se jedna o 30 CDZ.

e Zajistit bydleni pro deinstitucionalizované osoby s dusevhim onemocnénim v komunité
(Domov se zvlastnim rezimem (DZR), chranéné bydleni atd.), tzn., Ze Ministerstvo zdravotnictvi
mélo ve spolupraci s Ministerstvem pro mistni rozvoj a Ministerstvem prace a socialnich véci
vytvofit plan rozvoje téchto sluzeb a ten zverejnit do konce roku 2018, coz neucinilo.

15> Dostupné online: https://www.reformapsychiatrie.cz/sites/default/files/2021-
03/Strategie%20reformy%20psychiatrick%C3%A9%20p%C3%A9%C4%8De.pdf
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e Predstavit, jak bude zajisténo rozdéleni kompetenci pro zdravotni a socialni sluzby, vcetné
kooperace na urovni Ministerstev socialnich véci a zdravotnictvi a pfispévku na financovani
reformy ze zdravotniho a socialniho rozpoctu. Nakonec by spravni organy mély specifikovat, jak
budou regiony, autonomné poskytujici socialni sluzby, zapojeny do procesu.

Narodni akéni plan pro dusevni zdravi 2020-2030'¢ stanovuje konkrétni postupy pro naplnovani
Strategie reformy psychiatrické péce. V navrhové casti dokumentu je vize NAPDZ shrnuta do péti
strategickych cilt (priorit) a rozpracovana do specifickych cilli a opatreni. Jedna se o:

1. ZlepSeni fizeni a poskytovani péce v oblasti dusevniho zdravi vedené spolehlivymi informacemi
a védomostmi.

2. Zajisténi toho, aby mél kazdy ¢lovék srovnatelnou pfilezitost na dusevni zdravi v pribéhu celého
svého zivota, predevsim ti nejvice zranitelni nebo v riziku.

3. Zajisténi toho, aby lidskd préva osob s obtizemi v oblasti dusevniho zdravi byla pIné
respektovana, chranéna a podporovana.

4. Zajisténi plné dostupnosti sluzeb v oblasti dusevniho zdravi v Case, misté, kapacité i cené,
zajisténi jejich dostupnosti v komunité dle potfeby.

5. Budovani systém( péce o dusevni zdravi pracujicich v dobrfe koordinované partnerské
spolupréaci s ostatnimi sektory, véetné rovného pfistupu k péci o somatické zdravi.

Podpora dospélych s duSsevnim onemocnénim v oblasti socialnich sluzeb

V Brné jsou Ctyri zdravotni zafizeni psychiatrické péce, jedna se o Psychiatrickou nemocnici se 761 lazky,
Psychiatrickou kliniku Fakultni nemocnice Brno s 118 lazky a Psychiatrické oddéleni Vojenské nemocnice
se 30 ltzky. Celkem je tedy v Brné 909 luzek pro lidi s psychiatrickou diagnézou'”.

K 31. 3. 2022 bylo jen v Psychiatrické nemocnici hospitalizovano celkem 112 osob s trvalym
pobytem v Brné. Z toho bylo v kratkodobé hospitalizaci (3 mésice) 51 osob, stfednédobé hospitalizaci
(3—6 mésicll) 15 osob a v dlouhodobé hospitalizaci (nad 6 mésicl) 46 pacient?.™

Po dlouholeté hospitalizaci se lidé casto nemaji kam vratit. Nemaji bydleni, ani zadné rodinné zézemi i
podporu. Zasadni roli hraje bydleni v kombinaci se socialni sluzbou (chranéna bydleni, podpora
samostatného bydleni ¢i domovy se zvld$tnim rezimem, domovy pro osoby se zdravotnim postiZzenim
nebo). Mésto dlouhodobé spolupracuje s poskytovali socialnich sluzeb, kterym pronajimé za timto
Ucelem obecni byty.

StéZejni a nejvice vyuzivanou sluzbou je socialni rehabilitace, a to ve viech oblastech podpory (pomoc
pfi zaclenovani do bézné komunity, podpora pfi béznych cinnostech, podpora v krizovych obdobich,
podpora v oblasti vzdélavani, v oblasti zaméstnani — idedlné metodou IPS, tedy podporou pfimo
u zaméstnavatele, a dalsi).

Podpora détem a dospivajicim s duSsevnim onemocnénim

Z Gdaji Narodniho Ustavu pro dusevni zdravi CR vypliva, Ze z chronicky dusevné nemocnych osob jich
50 % onemocni pfed 14 rokem Zivota a 75 % pred 24 rokem zZivota. S timto také souvisi oblast
poruch pfijmu potravy (jenz maji zpravidla pocatky pravé v détstvi a dopivani), u kterého je rovnéz nutna
mezioborova spoluprace, zejména pak pfi pfechodu z hospitalizace do ambulantni péce.

V CR je aktuéalné kriticky nedostatek détskych psychiatrl, kterych je pouze 180 (z toho 86 z nich je
starsich 65 let). To je cca 6 détskych psychiatrC na 100 tis. déti a mladistvych do 18 let (coz je velmi mélo
ve srovnani s jinymi evropskymi zemémi). Podobné neuspokojiva je i situace détskych psychologd, kdy
z celkového poctu klinickych psychologl se na déti a dospivajici zaméfuje pouze desetina z nich. Dle

'6 Dostupné online: https://www.mzcr.cz/narodni-akcni-plan-pro-dusevni-zdravi-2020-2030/
17 Krajsky plan péce o dudevni zdravi pro Jihomoravsky kraj, inor 2021
'8 Cenzus Psychiatrické nemocnice Brno k 31.3.2022
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doporu¢eni WHO by pFitom mél byt pocet détskych klinickych psychologti na 100 obyvatel v CR dvakrat
vyssi (soucasny pocet je na tretinové vysi oproti tomuto doporuceni). ™

V Jihomoravském kraji plsobi 17 ambulanci détské a dorostové psychiatrie, z toho 13 ambulanci je na
Uzemi mésta Brna. Ambulance ve mésté Brné tak pokryvaji péci o pacienty z vétSiny Uzemi kraje,
pedopsychiatricka péée je po vétsinu pacient nedostupna.?’ Objednaci Ihita k pedopsychiatrim je
ve mésté Brné a Jihomoravském kraji az 6 mésici?'.

V poslednich letech je evidovan razantni narist détskych psychiatrickych pacientd, ktery akceleroval
predevsim v krizovém obdobi zapficinéné vladnimi nafizenimi v souvislosti s epidemii viru covid-19 a
dalsi navazujici krize.

Proto je dllezité i u déti a dospivajicich uplathovat multidisciplinarni pfistup na zdravotné socialnim
pomezi, tj. vznik Center dusevniho zdravi pro déti a mladez. Pripadné posileni konkrétnich socialnich
sluzeb napf. socidlné aktivizaCni sluzby pro rodiny s détmi, odborné socialni poradenstvi a sluzby
nasledné péce.

19 Konference k Reformé péce o dusevni zdravi v Senatu CR dne 5. dubna 2022
20 Narodni registr poskytovatell zdravotnich sluzeb (nrpzs.uzis.cz)
21 Krajsky plan péce o dusevni zdravi pro jihomoravsky kraj, Gnor 2021



Brnénska metropolitni oblast

neboli BMO je v soucasnosti tvorena 184 obcemi a Zije v ni cca 700 tis. obyvatel (cca 60 % obyvatel
Jihomoravského kraje). BMO je pfikladem GUzemi s jednim dominantnim jadrem — Brnem, v némz Zije vice
nez polovina populace metropolitni populace. Toto vymezeni bylo vytvofeno pro potreby realizace
regionalni politiky a nadale bude dulezité pro tvorbu a naplfiovani Integrované strategie rozvoje
Brnénské metropolitni oblasti 21+ a pro vyuzivani izemniho nastroje integrovanych Gzemnich
investic ITI (Integrated Territorial Investments).

Pro potfeby tvorby a naplfiovani této strategie byl zfizen Ridici vybor a jednotlivé pracovni skupiny
(Doprava a Zivotni prostiedi, Konkurenceschopnost a vzdélavani a Socialni oblast). Ridici vybor se podili
na hodnoceni souladu predlozenych projektld se Strategii a doporucuje je k pfipadné dotacni podpore.
Integrovana reseni se zabyvaji problémy vice stran a pfi jejich planovani a realizaci budou vyuzity principy
metropolitni spoluprace a integrovanosti. Pravé takové projekty totiz nejvice posouvaji celou
metropolitni oblast a jsou v mnoha smérech pfinosné pro jeji obyvatele. Projekty vsak nebudou
podporovany pouze skrze nastroj ITl. Pro strategii se pocita i s dalSimi evropskymi a narodnimi financemi.

Integrovana strategie rozvoje brnénské metropolitni oblasti 2021+22 je k dispozici na webu
https://metropolitni.brno.cz/

Pro Brnénskou metropolitni oblast je v ramci nového programového obdobi EU v soulasné dobé
predbézné alokovano asi 7 miliard korun.

Portal ,.Co bude Brno” https://cobude.brno.cz/ je novou platformou, kterad propojuje aktivity mésta,
které se z rznych Uhll vénuji jeho rozvoji. Jde o strategii #Brno2050, Brnénskou metropolitni oblast,
aplikaci s mapou staveb v Brné nebo o participativni rozpocet.

Strategie Brno #2050

Zéakladni strategicky rozvojovy dokument mésta Brna strategie #brno20502 je rozdélen do tfi ¢asti:

strategicka ¢ast VIZE 2050, programova ¢ast PLAN 2030 a akéni plan PROJEKTY 2021+, jehoz soucasti je
prehled konkrétnich projektd a aktivit, které maji byt postupné realizovany. Projekty mésta, méstskych
spolecnosti a p. o. Zastupitelstvo mésta Brna SCHVALUJE. Projekty dalSich subjektd, pfispivajici k
dosazeni cil(i strategie, Zastupitelstvo mésta Brna BERE NA VEDOMI.

Mezi pripravované strategické investi¢ni projekty mésta v oblasti socialni politiky patfi:

e KFenova 6 (rekonstrukce objektu) pro zfizeni poradny Socio-info Point

e Ptasinského 13 (zajiSténi pozarni bezpecnosti a stavebni Upravy) — DPS pro starnouci rodice
pecujici o dospélé potomky s handicapem

¢ Centrum integrovanych socialnich sluzeb Kocianka — domov pro seniory | a I, malokapacitni
pobytové zafizeni pro klienty s tézkou formou PAS, Dim pro Julii (pobytovéa odlehcovaci sluzba
a hospic pro déti)

e Lomena 48 (rekonstrukce objektu) pro socialni bydleni a sdilené ubytovani

o Maéstské ubytovani pro osoby v bytové nouzi

o Cerveny kopec — socialné zdravotni komplex pro klienty s demenci ¢i roztrousenou sklerézou

22 Integrovana strategie rozvoje brnénské metropolitni oblasti 2021+, dostupné online https://metropolitni.brno.cz/
23 strategie #brno2050, dostupné online
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Koordinovany pristup k socialnimu vylouceni (KPSV +)

Koordinovany pfistup k socialnimu vylouceni 2021+ (KPSV 2021+) je nastroj vladni politiky urceny k
podpore vyssich a zakladnich tzemné samospravnych celkl v¢. jejich sdruzeni (Gzemnich celk() a jejich
klicovych partner(i. Opird se o meziresortni spolupraci a strategie zamérené na socialni zaclefnovani s
vyuzitim prostfedkd narodnich ¢i evropskych fondd na podporu zaclenovani socialné vyloucenych
obyvatel a prevenci vzniku socialniho vylouceni.

Implementaci KPSV 2021+ je povéfeno Ministerstvo pro mistni rozvoj CR, odbor pro socialni za¢lerovani
(Agentura pro socialni zaclefiovani, dale téz ASZ), ve spolupraci s Ministerstvem Skolstvi, mladeze a
télovychovy CR, Ministerstvem préce a socialnich véci CR a Ufadem vlady CR.

Spoluprace Brna s Agenturou pro sociadlni zaclenovani pokracuje iv letech 2021-2027, ato diky
Memorandu o spolupraci v ramci KPSV 2021+,

Plan spoluprace akcentuje Sest zakladnich témat, kterd se budou v nasledujicich péti letech rozvijet. Ty
zaroven pokryvaji témér celou oblast socialni problematiky. Jedna se o bydleni, dluhovou problematiku,
zaméstnanost, bezpecnost a prevenci, rodinu a zdravi a poslednim tématem je socialni vylouceni
cizinc(.

Brno maé ve vsech klicovych oblastech funkcni systém socialni pomoci, ale podpora a neustalé rozsifovani
téchto sluzeb je nutna. Cilem spoluprace je prevence a sniZzeni rozsahu sociadlniho vylouceni, zlepseni
souziti mezi vSemi obyvateli a podpora rovného pfistupu ke kvalitnimu inkluzivnimu vzdélavani.

V ramci tohoto procesu je v soucasné dobé zpracovavan Strategicky plan socialniho zaclefiovani
mésta Brna pro obdobi 2022-2027.

Integrace cizinct a uprchliki

Brno se dlouhodobé vénuje problematice integrace cizincl, kterou zastieSuje Strategie integrace
cizincti 2020-2026%* a jeji tfileté akéni plany. Aktualné cili na stale narlstajici skupinu cizincli ze zemi
Evropské unie i z tzv. tfetich zemi, ktefi do mésta prichazeji za praci, a pokryva tuto skupinu v celé Sifi -
od nekvalifikovanych nebo malo kvalifikovanych az po vysoce kvalifikované cizince a jejich rodinné
pfislusniky. Sekundarné jsou cilovou skupinou aktéfi integrace ve mésté, predevsim skolska a prorodinna
zarizeni.

V soucasnosti celi Ceska republika vyzvé — potfebé pomoci stovkam tisic uprchlikGi z Ukrajiny
vyhnanych Gtokem ruské armady a zaclenit velkou cast téchto uprchlikG do ceské spolecnosti
zplisobem, ktery udri jejich lidskou ddistojnost a zarovenr bude i pro Cesko dlouhodobé prospésny. Pro
zvladnuti tohoto Ukolu pfi historickém rozsahu uprchlikd je tfeba zohlednit kromé spolecenské solidarity
zejména integracni strategie v oblastech bydleni, vzdélavani, prace, zdravi, psychologické podpory ¢i
informovani.?®

Po vypuknuti vale¢ného konfliktu na Ukrajiné se zvySil v Brné pocet obcanl Ukrajiny. Uprchlym
ukrajinskym obcandim bylo nabidnuto pobytové opravnéni v souvislosti s valkou v jejich vlasti. Pobytové
opravnéni obdrzelo v Brné k 1. 5. 2022 celkem 15 632 uprchlika z Ukrajiny.

Zdroj: MVCR, Informacni servis

24 Strategie integrace cizincd 2020-2026, dostupné online
25 pAQ Research a CP: Integrace ukrajinskych uprchliki v CR 2022+, publikace 2022



ANALYZA POTREB V OBLASTI SOCIALNICH SLUZEB

Jednim ze zakladnich vychodisek planovani a tvorby strategii rozvoje sociélnich sluzeb je zjiStovani
potreb uzivatell socialnich sluzeb, ale i jejich poskytovatell a zfizovatel{l ¢i zadavatelt (mésto). Potreby
se sice v case trochu méni, ale mnoho problémd plynoucich z jejich nenaplhovani téchto potreb
pretrvava radu let.

V nize uvedené tabulce je strucny nacrt oblasti podpory, které byly identifikovany na zakladé téchto
potreb pro jednotlivé cilové skupiny.

CILOVA SKUPINA OBLASTI PODPORY

SENIORI » peclovatelskad sluzba dostupna ve vecernich/noc¢nich hodinach i o
vikendech a svatcich

» terénni a zdravotni péce a pro zvySeni pocitu bezpeci ve vlastnim
domové pak tisrova péce nebo volani

» odlehcovaci sluzby pro seniory zcela upoutané na lizko

* navaznost socialnich sluzeb

* hospicova péce pobytového i terénniho typu

*  pobytové sluzby v domovech pro seniory a v domovech se zvlastnim
rezimem, pro osoby se IV. stupném zavislosti

» informovanost a osvéta v oblasti pfipravy na stari — moznosti systému
a nabidky sluzeb

* inovace (napf. ICT)

DETI, MLADEZ, RODINY | « r(izné formy bydleni (krizové bydleni pro celé rodiny, krizové IGzka)
*  propojovani a sitovani socialnich sluzeb

* multidisciplinarni pfistup

« specializované odborné poradenstvi — pravni, dluhové

» participace klienta pfi FeSeni své nepfiznivé socialni situace

« podpora nahradni rodinné péce

» podpora pecujicich osob

OSOBY SE » terénni sluzby (osobni asistence i peCovatelska sluzba)
ZDRAVOTNIM *  bydleni — bezbariérové byty, chranéné bydleni pro osoby se zdravot-
POSTIZENIM nim (télesnym i kombinovanym postizenim)

+ sluzby socialni rehabilitace pro ty, ktefi se zdravotné postizenymi stali
v dUsledku néjakého Urazu
+ asistivni technologie

OSOBY S MENTALNIM + individualizace a specializace sluzeb s ohledem na miru a hloubku

A KOMBINOVANYM postizeni
POSTIZENIiM * terénni sluzby (osobni asistence)
A AUTISMEM * sluzby pro obcany s tézkymi formami PAS (poruch autistického

spektra) a pridruzenymi poruchami chovani
* navazné pobytové sluzby pro seniory s mentalnim postizenim
+ odlehcovaci sluzby
* rbzné formy chranéného bydleni
*  smysluplné traveni ¢asu
*  pracovni mista — chranéné dilny, stacionare, soc. rehabilitace apod.
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OSOBY S DUSEVNIM +  sluzby socialni rehabilitace

ONEMOCNENIM + odleh¢ovaci sluzby

+ zaméstnanost dusevné nemocnych — chranéné dilny

* bydleni rGznych forem

+ CDZ pro déti

+ informovanost verejnosti a hlavné rodin, v niz se objevi osoba
s psychiatrickym onemocnénim

OSOBY »  bezbariérovost jak fyzicka i komunikacni
SE SMYSLOVYM + poradenstvi — dluhové a pravni
POSTIZENIM + socialné aktivizacni sluzby pro sluchové postizené

+  kompenzacni pomUcky a odbornd pomoc pfi jejich pouzivani
+  zaméstnanost
*  bydleni rliznych forem

OSOBY OHROZENE + ekonomicky dostupné bydleni napf. azylové domy, bydleni
SOCIALNIM s doprovodnou socialni sluzbou, pobytové sluzby spojené
VYLOUCENIM s terapeutickou sluzbou, ale i potieba tzv. startovacich byt

* sluzby socidlné zdravotni péce a hygienické péce (cilova skupina
osob s vice¢etnymi diagnzami)
+ odborné socidlni poradenstvi (v oblasti dluhové a pravni

problematiky)
ROMOVE «  terénni programy, socialné aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi
A CIZINCI OHROZENI *  dostupné bydleni
SOCIALNIM + odborné socialni poradenstvi (v oblasti dluhové a pravni
VYLOUCENIM problematiky)

Nékteré potreby jsou vice skupindm spolecné. Napriklad nepropojenost zdravotni a socialni péce,
kterd je opakované zmifovana u seniorl a u osob se viemi typy zdravotniho postiZzeni, ale i u osob
ohroZenych socialnim vyloucenim (mnohocetné diagnozy, rdzné formy zavislosti). U cilové skupiny
seniorl i osob s rlznym zdravotnim postizenim jsou opakované zmifované a dlouhou dobu
nereflektované potreby pecujicich osob a jejich podpora napf. formou rozvoje odlehcovacich sluzeb,
ale

i jinych druhd podpory. Jako neuspokojené potieby neformalni pecujici nejcastéji uvadéji potrebu vétsich
kapacit a financni dostupnosti osobni asistence, potrebu kvalitniho poradenstvi, potifebu odlehcovaciho
systému, potrebu chranéného, podporovaného a sdileného bydleni, potrebu sdileni informaci, potrebu
zmény legislativy, potiebu spoleenského uznani, potfebu détské paliativni péle i potieby v oblasti
vzdélavani.

U fady cilovych skupin je u socialnich sluzeb zddraziovana také potreba pracovat s celou rodinou, nikoli
jen se samotnym klientem. Doporué¢enim mUze byt systémové feSeni problémd s vyuzitim tymové
spoluprace rlznych odbornikl z jedné sluzby.

V8emi cilovymi skupinami se pak prolina jednoznacnéa potieba ekonomicky dostupného bydleni, at" uz
se jedna o lidi bez pfistfeSi nebo s nevhodnym ¢i ohrozenym bydlenim, lidi se zdravotnim
znevyhodnénim, seniory ¢i mladé rodiny. Dostupné (socialni) bydleni se ukazuje jako rozhoduijici faktor
zaclenovani cilovych skupin do méstské spolecnosti.

Pretrvava také potfeba lepsi informovanosti o moznostech socidlni pomoci a socialni péce a
dostupnost srozumitelnych, aktudlnich a presnych informaci o socidlnich sluzbadch v Brné od
poskytovateld ke klientdim a také mezi poskytovateli navzajem. Dllezita je i koordinace poskytovani vice
sluzeb pro jednotlivé ¢leny cilovych skupin — podpora rozvoje vzajemné koordinace a provazanosti
sluzeb mezi riznymi formalnimi i neformalnimi poskytovateli.
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PRUBEZNE VYHODNOCENI PLANOVANI SOCIALNICH
SLUZEB V OBDOBI 2020-2023

Realizaci 6. Komunitniho planu socialnich sluzeb mésta Brna pro obdobi 2020-2022 do znacné miry
ovlivnila epidemie viru covid-19 a s ni spojena vladni nafizeni.

Mésto Brno hned v pocatku zfidilo bezplatnou telefonickou linku pomoci pro seniory 800 140 800
(informace, nakup potravin a lékli osamélym seniorim), nakoupilo ochranné pomlcky pro pracovniky
i klienty socialnich sluzeb, poskytlo péci lidem bez pfistfesi ve dvou celoro¢nich a jednom sezénnim
kontaktnim centru a ubytovani pro osoby v tizivé zivotni situaci, jez byli pozitivni na covid-19. Jako prvni
v republice mésto Brno jiz na zacatku fijna 2020 zacalo s antigennim testovanim klientl a pracovnik{
domovl pro seniory. Téz mezi prvnimi zacalo v domovech pro seniory s o¢kovanim proti covid-19.

Diky uvedenym opatfenim, neskutecnému nasazeni zaméstnanc(i a dobrovolnikd na vSech Urovnich a
skvélé spolupraci vSech aktérd plsobicich v socidlni oblasti, tedy magistratu, méstské policie, krajské
hygieny, nestatnich neziskovych i méstskych pfispévkovych organizaci ¢i nemocnic, se podafilo situaci
zvladnout. Mésto Brno se postaralo o své potrebné, bylo schopno reflektovat jejich potreby, pruzné
a rychle na né reagovalo a zajistilo mnoho nadstandardnich sluzeb a aktivit.

Neocekavana situace do znacné miry ovlivnila planované moznosti rozvoje, které byly zpracovany a
schvéleny v 6. Komunitnim planu. Nicméné i presto Ize jiz v této fazi konstatovat, Ze k napInéni nékterych
cild doslo ¢i do konce planovaciho obdobi jesté dojde. Nize je uveden souhrnny prehled navysenych
kapacit socialnich sluZzeb v daném planovacim obdobi.

Zakladni sit socialnich sluzeb mésta Brna v letech 2020 az 2023

2020 2021 2022 2023
Uvazky 1899 1980 2020 2088
Lizka 3216 3248 3 256 3 250

Celkové naklady sité sluzeb v letech 2021 az 2023 dle Pravidel financovani JMK

2020 2021 2022 2023
Celkové naklady 1,7 mid. Ké 1,8 mld. K¢ 1,9 mld. K¢* 1,96 mid. K¢
Kofinancovani 196 mil. K¢ 205 mil. K¢ 226 mil. K¢ 229 mil. K¢

Brno

* Narlst nakladll je dan zejména navysenim finan¢ni hodnoty na 1 Uvazek mési¢né oproti roku 2021 (napf. rana
péce 56 000 K¢ v roce 2021 a 61 000 K¢ v roce 2022 / osobni asistence 41 000 K¢ v roce 2021 a 45 000 K¢ v roce
2022).

e Probéhla Uspésnéa informacni kampan poradny Socio Info Point ZKUSTE SIP Nebojte se zeptat
800 140 800 a byl aktualizovan a zpfehlednén webovy portal sociadlni péce mésta Brna.

e Byl zahdjen provoz dlouhodobé potiebnych pobytovych sluzeb — DOZP Start (zafizeni pro lidi
s duSevnim onemocnénim) a DOZP Most (zafizeni pro lidi bez domova s vice¢etnymi diagndzami
a specifickymi potrebami) s celkovou kapacitou 30 Iizek.

e Pokracovalo se v pripravé projekt v lokalité Kocianka (rozvoj pobytovych sluzeb pro seniory,
malokapacitni zafizeni pro lidi s tézkymi formami PAS, Dim pro Julii — pobytové odlehcovaci
sluzby s détskym hospicem).
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| nadale se vsak nedafi najit vhodnou lokalitu ¢i objekt pro vybudovani potiebné méstské
ubytovny. Tato potfeba je prozatim resena provizorné.

e Podarilo se planované sjednoceni a zefektivnéni socialnich sluzeb v ramci (nyni jiz byvalych)
stfedisek pecovatelskych sluzeb mésta Brna. Tyto sluzby byly sjednoceny pod jednoho
poskytovatele — Centrum socialnich sluzeb, p.o., ¢imz doslo jednak ke zefektivnéni, ale také ke
zjednoduseni pro obcany mésta.

e Meésto Brno a nékteré méstské Casti také béhem tohoto planovaciho obdobi i nadale uvoliiovaly
byty pro Ucely bydleni klientd sociélnich sluzeb (napf. pro potreby chranéného bydleni nebo
bydleni s podporou terénnich sluzeb).

e Kvyraznému narlstu kapacit sluzeb také doSlo v ramci uplathovani nastroje ITl a v rdmci procesu
Koordinovaného pfistupu k socidlné vylou¢enym lokalitam (pfedevSim v ramci docasné sité
sluzeb).

e Béhem planovaciho obdobi pribézné dochazelo k rozsifovani kapacit sluzeb pro jednotlivé cilové
skupiny zarfazenich do zakladni sité. Prehled realizovaného rozvoje kapacit je uveden v tabulce
vyse.

e V planovacim obdobi let 2020-2022 se rovnéz dafilo naplfiovat cile co se tyce rozvoje sluzeb, které
navazuji nebo dopliuji socialni sluzby. Od roku 2020 byl navySen dotaéni program Il, ktery je uréen
pravé na podporu doplfujicich a navazujicich sluzeb, a to ze 2,5 mil. K¢ na 4 mil. K¢.

e Déle se postupné rozsifoval vozovy park SENIORBUS - celkem 6 vozidel (5 vozidel je obsaditelnych
Ctyfmi cestujicimi, 1 vozidlo az osmi cestujicimi; 3 vozidla jsou vybavena rampou pro pfepravu
invalidniho voziku).

e Tisnové volani — sluzbu uz vyuziva témér 500 klientd.
e Podarilo se rozsifit nabidku zdravotniho osetreni pro lidi bez domova. Stale pretrvava potreba

zajisténi bezbariérové hygienické péce pro osoby bez domova predevsim osoby s omezenou
mobilitou.

Poznamka:

Viyse uvedené informace jsou prubéZnym vyhodnocenim pldnovaciho obdobi let 2020-2022. Celkové
vyhodnoceni bude zpracovdno formou informativni zprdvy pro Zastupitelstvo mésta Brna az po uplynuti
pldnovaciho obdobi, tedy v prvni poloviné roku 2023.
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STRATEGICKA CAST

Vysledkem planovani socialnich sluzeb a jejich rozvoje je vidy kompromis mezi identifikovanymi
potfebami rozvoje a moznostmi zdroju jejich napInéni. Poslanim strategického planovani a udrzitelného
financovani socialnich sluzeb je zajistit, aby fungovaly a rozvijely se podle potfeb téch, kdo je vyuZivaji a
zajistuji. Vyznamnym zdrojem podpory osob v nepfiznivé socialni situaci jsou i tzv. neformalni zdroje
pomoci, napf. svépomocné skupiny, dobrovolnici nebo pecujici osoby, jejichz ¢innost je vice nez
vhodnym doplikem poskytovani socialnich sluzeb.

V ramci ctyrletého obdobi realizace je nutné navrhnout takové postupy (priority a opatreni),
jejichz napliovani zajisti co nejkomplexnéji a v optimalni mife fungujici sit’ socialnich sluzeb,
ktera bude schopna flexibilné reagovat na riznorodé socialni potieby, problémy a situace vSech
obyvatel brnénské metropolitni oblasti.

Jelikoz je velmi komplikované odhadovat ekonomické moznosti rozvoje kapacit, ale také i dalsi jevy a
udalosti (situace na trhu prace, neocekavané zasahy typu proti epidemiologickych opatreni, prichod
velkého mnozstvi uprchlikd ze zemi konfliktd apod.), bude rozvoj sluzeb konkretizovan a schvalovan
v ramci kazdorocniho procesu tvorby Sité socialnich sluzeb ve mésté Brné pro nasledujici rok a to
s vyznaéenim minimalni a optimalni varianty — tedy na zakladé co nejaktualnéjSich informaci a tak,
aby co nejvice vychazel z redlnych moznosti daného obdobi.

Vyznamné moznosti rozvoje nabidnou v nadchazejicim programovém obdobi také Evropské strukturalni
a investicni fondy, které mohou byt uprednostnény pred rozvojem v ramci zakladni sité sluzeb a
standardnim financovanim z rozpoctu statu a Uzemnich samospravnych celk(. Nové kapacity budou tedy
také soucasti Docasné sité sluzeb financované s evropskych fondi, pfipadné Ministerské sité sluzeb
s nadregionalni ¢i celostatni pusobnosti.
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Zakladni vychodiska a principy

Sit” socialnich sluzeb mésta Brna se neustale vyviji. Cilem planovani pfitom neni pouze jeji
kvantitativni rozvoj, ktery ma zejména ekonomické a personalni limity, ale komplexni prace se siti
a jejim nastavenim smérem k flexibilité odpovidajici ménicim se potiebam klientu sluZeb.
Jednotlivi poskytovatelé sluzeb vnimaji zcela pfirozené rozvoj sité ze své perspektivy a Ghlu pohledu,
nicméné mésto, jakozto zadavatel a donator, musi na sit" a jeji rozvoj pohlizet z pohledu celku a potrfeb
vSech cilovych skupin. Nelze také opomijet pohled samotnych uzivatel(l sluzeb, protoze ti jsou
sttedobodem veskerych planovacich a rozvojovych procest.

Socialni sluzby zarazené v siti socialnich sluzeb splnuji zakladni principy:

Socialni sluzby jsou poskytovany pouze lidem v nepriznivé socialni situaci, kterou neni mozné
fesit vlastnimi silami, pomoci vefejné dostupnych sluzeb ¢i jinych pfirozenych zdroju.

Socialni sluzby vyhodnocuji potrebnost klienta a miru nepfriznivé socialni situace, a na zakladé

toho se rozhoduji pro nejpotiebnéjsiho klienta.

Socialni sluzby jsou poskytovany uzZivatelim pfedevsim v jejich pfirozeném prostiedi.

Pobytové socialni sluzby jsou urceny pro osoby s vysokou mirou zavislosti na péci a podpore,
kdy podpora v jejich prirozeném prostredi jiz neni mozna. Stavajici pobytova zafizeni se
postupné transformuji a humanizuji tak, aby v co nejvyssi mozné mire reagovala na individualni
potieby svych klientd.

Poskytovani socialnich sluzeb je fizeno potiebami uZivatelu.

Poskytovani sluzby podporuje rozvoj samostatnosti, motivuje klienty k takovym cinnostem,
které nevedou k dlouhodobému setrvani nebo prohlubovani nepriznivé socialni situace, vede
k socialnimu zaclenovani.

Poskytovani sluzeb doplnuje prirozené zdroje (verejné sluzby, pratelské, rodinné, sousedské a
jiné zdroje) a je zajisSténo dostupnymi finan¢nimi zdroji (vicezdrojové financovani).

DOSTUPNOST

V soucasné dobé Ize konstatovat, Ze sit’ sluzeb mésta Brna pokryva vSechny oblasti potieb a cilovych
skupin, nicméné ne vsude v dostacujici kapacité. Pokud rozdélime sit" sluzeb do tfi zakladnich oblasti,
tou nejvice kapacitné poddimenzovanou je oblast sluzeb péce.

Sluzby socialni péce

Stéle nedostacuji kapacity sluzeb terénnich, ale i sluzeb pobytovych (domovy pro seniory a se zvlastnim
rezimem, chranénéa bydleni). Nedostacujici jsou také kapacity odlehcovacich sluzeb v obou formach a
také kapacity sluzeb ambulantnich (pfedevsim denni a tydenni stacionare).

Rozvoj je limitovan nedostatkem kvalifikovaného personalu a omezenymi moznosti budovani novych
pobytovych ¢i ambulantnich zafizeni.

Sluzby socialni prevence a poradenstvi

Oblast sluzeb poradenstvi je celkové kapacitné zabezpecena, jako efektivnéjsi se jevi presouvat kapacity
poradenstvi do vice vyuzivanych druht sluzeb. Ze zakona i z pozadavkl JMK (Regionélnich karet, tzv.
karet potreb) vyplyva povinnost pro vsechny socialni sluzby i socialni pracovniky mésta ¢i méstskych
Casti nasmérovat Zadatele, v ramci zakladniho poradenstvi, na nejvhodnéjsi typ socialni ¢i jiné vhodné
doplnkové sluzby, predat informace o moznych socialnich davkach, bydleni, zaméstnani atd.
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U Siroké skaly preventivnich sluzeb evidujeme disproporci mezi sluzbami pro specifické cilové skupiny,
napf. kapacitné nedostatecna rana péce s extrémné dlouhymi ¢ekacimi dobami a na druhé strané pestra
a kapacitné dostatecna nabidka sluzeb pro lidi bez domova.

EFEKTIVITA a KVALITA

Je nutné sledovat a vyhodnocovat efektivitu jednotlivych sluzeb, ale i sité jako celku. Pokud jsou v siti
sluzby, jejichz efektivita je nedostacujici, minimalni ¢i Zadnd, je potreba iniciovat zménu — bud nize
uvedenymi zpUsoby nebo v pfipadé, ze zména neni mozna ¢i neni efektivni, pak je nutno pfistoupit
k vyfazeni dané sluzby ze sité. Totéz samozrejmé plati i pro pfipadné zjisténi zavaznych pochybeni pfi
poskytovani sluzeb.

Metodicka a kontrolni ¢innost

Rozvoj sité sluzeb znamena také zkvalitiovani stavajicich sluzeb. Zdmérem mésta je poskytovat
organizacim poskytujicim socialni sluzby metodickou podporu a pomoc, soucasné pokracovat v
pravidelnych kontrolach a vyhodnocovani ¢innosti poskytovatel( zafazenych do sité. Kontrolni Setfeni je
zacilené jak na financni oblast, tak na kontrolu efektivity, naplfovani standardl kvality a vykaznictvi
poskytovanych sluzeb — posouzeni potiebnosti sluzby jak pro cilovou skupinu, tak i v celkovém kontextu
sité sluzeb v mésté.

FLEXIBILITA

Redefinice sluzeb

Sit' sluzeb je nutné prabézné prizplsobovat aktualnim ¢i ocekavanym potrebadm. Kromé rozsifovani
kapacit sluzeb, které nedostacuji se mlze jednat o slu€ovani ¢i tzv. redefinice sluzeb, tedy o zmény
druht sluzeb v pripadé, Ze dany druh sluzby jiz neodpovida poptavce a potiebam ze strany klient(l. Dale
se mlze jednat o zménu v nastaveni vékové struktury klientd, zménu provozni doby sluzby, rozsireni
nebo zmény ve vymezeni cilové skupiny apod.

Sit'ovani a navaznost sluzeb

Dulezitym aspektem nastaveni sité je potfeba logické provazanosti, ndvaznosti a vzajemné spoluprace
jednotlivych sluzeb tak, aby spolecné tvofily dynamickou a flexibilni sit, kterd dokaze rychle a efektivné
reagovat na skutecné potreby lidi v nepfiznivé socialni situaci.

A to predevsim ve spolupraci s Jihomoravskym krajem v rdmci kazdoro¢niho procesu sitovani sluzeb na
rok nasledujici, ale také pribézné béhem roku. S timto se poji kontinualni proces optimalizace sité, ktery
probihd na zakladé kontrolni Cinnosti, planovacich a sitovacich procesi a komunikace s dotcenymi
aktéry.
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SYSTEMOVE PRIORITY

A. Nastaveni udrzitelnosti dostupné sité socialnich sluzeb ve mésté Brné
o minimalni a optimalni kapacite

Udrzitelna a dostupna sit’ vychazi z potieb identifikovanych v Gizemi s diirazem na zabezpeceni
kontinuity financovani s vyuzitim vsech relevantnich finanénich prostiedkia (EU fondy, MPSV,
Jihomoravsky kraj, mésto Brno, sponzorské dary a mnohé dalsi).

Cilem optimalizace sité socialnich sluzeb ve mésté Brné je dosahnout jejiho dlouhodobé udrzitelného
financovani a tim také umoznit jeji rozvoj v potiebnych oblastech.

Tohoto cile je mozné dosahnout skrze duraz na efektivitu jednotlivych sluzeb i efektivitu jejich
navaznosti a kooperace, dale skrze identifikovani rezerv a urceni zasadnich a potfebnych priorit
rozvoje. Posuzovani efektivity a vykonnosti jednotlivych sluzeb a celkové sité jako takové neni pouze
o ekonomické analyze, ale také o kvalité poskytovanych sluzeb, a predevsim o tom, jak dokazi saturovat
potreby jednotlivych cilovych skupin. Dllezitou pomUckou a ukazatelem v tomto sméru jsou Regionalni
karty socialnich sluzeb Jihomoravského kraje (karty potreb).

Optimalizaci sité, jakozto kontinualni proces, je potfeba provadét na zadkladé analyz sité i vysledkd
kontrolni ¢innosti a dle téchto vystupl v rdmci sité z pozice role zadavatele intervenovat. Témito
intervencemi jsou konkrétné moznosti tzv. redefinici jednotlivych sluzeb (zména registrace sluzby),
presuny kapacit ze sluzeb méné vytizenych do sluzeb vice vytizenych nebo napf. zmény v provozni
dobé sluzeb tak, aby reagovaly na potieby klientii a smysluplné na sebe navazovaly, pfipadné se
nedublovaly. Celkové je potreba se sluzbami v siti pracovat, aby vychazely vstfic a pfizplsobovaly se
ménici se poptavce ze strany klientd a celkové dokazaly reagovat na pfipadné nové fenomény v socialni
oblasti. Tyto zmény a pozadavky je samoziejmé nutné s poskytovateli konzultovat a uzplsobovat
moznostem, nicméné je to predevsim zadavatel, ktery s ohledem na potreby klientl urcuje podobu sité
sluzeb.

Soucasti dlouhodobé udrzitelnosti sité je nastaveni minimalni a optimalni kapacity sité sluzeb, tj.
urceni tzv. nepodkrocitelného minima, které by mélo byt za vSech okolnosti zabezpeceno.

Minimalni variantu (A) budou predstavovat sluzby péce v kapacitach, které je bezpodminecné nutné
zachovat, jelikoz zabezpecuji péci o nejpotiebnéjsi obcany, ktefi se bez této péce neobejdou a neni pro
né zadna alternativa.

Optimalni variantu (B) bude predstavovat Sirsi sit’ sluzeb, ktera bude zahrnovat i dalsi sluzby a kapacity
u nichz Ize v pfipadé potreby (tedy predevsim v pfipadé zhorseni ekonomické situace) pristoupit
ke snizovani financni podpory a tim padem ke snizovani kapacit.

Pfipadna rozvojova varianta (C) bude predstavovat optimalni sit s nadstavbou identifikovaného
potfebného rozvoje do konce planovaciho obdobi (tedy do konce roku 2026). V pfipadé potieby
navySovani kapacit musi byt zohledfovano, zda v ramci stavajici sité nejsou rezervy. To je Ukolem nejen
mésta jakoZto zadavatele, ale také samotnych poskytovatell sluzeb.

Zakladni prioritou vsak je zachovani minimalni ,paterni” sité sluzeb bez které se pomoc a podpora
obcanlim mésta v zadném pripadé neobejde.
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Pravidelnd metodickad a kontrolni Cinnost socialnich sluzeb ze strany Odboru
Opatreni A.1 socialni pé¢e MMB - financ¢ni i obsahova kontrola v kazdé socialni sluzbé
podporované z rozpoctu mésta v rozmezi dvou let

Pravidelnd ekonomickd analyza, sledovani vykonnostnich ukazatel(,
Opatreni A.2 vyhodnocovani efektivity — kazdorocné na zakladé vyuctovani predchoziho roku
a v ramci tvorby sité na rok nadchazejici

Redefinice sluzeb a presun ¢i snizovani kapacit v Zadoucich pfipadech v ramci
Opatreni A.3 kazdoroCni aktualizace sité sluzeb - kazdorocné na zakladé vyuctovani
predchoziho roku a v ramci tvorby sité na rok nadchazejici

Proces sitovani vedouci k nastaveni minimalni a optimalni kapacity sité sluzeb
pro rok 2024 a dale

Proces sitovani vedouci k nastaveni rozvojové sité sluzeb v navaznosti na sit’
minimalni a optimalni

Opatreni A4

Opatreni A.5

B. Podpora procesu strategického planovani a financovani socialnich
sluzeb na drovni mésta Brna, vcetné propojeni s dalSimi planovacimi
procesy

Odbor socialni péce MMB dlouhodobé zajistuje proces planovani a financovani socialnich sluzeb na
Uzemi mésta Brna, pfi¢emz do tohoto procesu zapojuje vSechny klicové aktéry. Planovaci proces probiha
v cyklickych obdobich, ve fazich planovani, realizace a evaluace. Proces probiha pribézné a jeho soucasti
je také sitovani sluzeb a kazdoroc¢ni aktualizace této sité.

V ramci procesu planovani socialnich sluzeb v mésté Brné tedy bude i nadéle pokracovat komunikace
s relevantnimi partnery, predevsim poskytovateli sluzeb a mnoha dalSimi, aby dochazelo ke shodé a
vzajemné zpétné vazbé. Tato komunikace bude probihat formou setkani rliznych skupin k dané
problematice, individualnich konzultaci s jednotlivymi aktéry, pfipominkovanim vystup( procesu apod.
Nedilnou soucasti procesu je role Koordinacni skupiny obdobné jako v pfedchozich obdobich.

Nedilnou soucasti je kontrolni ¢innost, ktera poskytuje dllezitou zpétnou vazbu jak zadavateli sluzeb
(tedy méstu Brnu), tak i jejich poskytovatellim. Kontrolni cinnost je klicova pro proces tvorby a
optimalizace sité sluzeb, tj. posuzovat efektivitu a kvalitu sluzeb zafazenych do sité a zaroven detekovat
pfipadné rezervy a nepokryté potfeby a timto smérem zamérovat priority rozvoje.

Cilem planovaciho procesu je urcovat priority rozvoje sité socialnich sluzeb na Gzemi mésta Brna, pficemz
rozvojem neni mysleno pouze navysovani kapacit sluzeb, ale také jejich zkvalithovani,
propojovani a navazovani, aby flexibilné a co nejlépe reagovaly na potieby klienti v souladu
s moznostmi vefejnych rozpoctu.

Moznosti rozvoje vsak nesouvisi pouze s ekonomickym vyvojem, ale také se situaci na trhu prace.
Zasadni vyzvy prinadsi i zcela neocekavané udalosti a jevy, jako jsou akutni feseni vaznych a
komplikovanych situaci (napf. vladni intervence typu proti epidemickych opatreni nebo pfichod velkého
poctu lidi prchajicich pred valecnym konfliktem). Na vSechny podminky bude nutné flexibilné reagovat.
Z téchto didvodl bude rozvoj sluzeb konkretizovan a schvalovan v ramci kazdorocniho procesu

tvorby sité sluzeb pro nasledujici rok - tedy na zakladé co nejaktualnéjsich informaci, aby co nejvice
vychazel z realnych moznosti daného obdobi.
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Rozvoj sluzeb a finan¢ni podpora z Evropskych strukturalnich a investi¢nich fondu

Programové obdobi 2021-2027 s sebou pfinasi vyznamny zdroj podpory politiky soudrznosti (cil 4
Socialnéjsi Evropa: Evropsky socialni fond+ OP Z+). Moznosti financovani rozvoje socialnich sluzeb z
nékterého z fondd EU (pfipadné jinych fond) by mély byt maximalné vyuzity a idealné uprednostnény
pred rozvojem v ramci zakladni sité sluzeb (tedy standardnim financovanim z verejnych rozpoctu).
Zaroven je vsak nutné vzit v potaz, Ze se jedna o financovani ¢asové ohranicenych projektu (dalsi
finan¢ni podpora v ramci standardnich dotacnich zdrojd po jejich skonceni neni zarucena).

Kapacity socialnich sluzeb financované z fondd EU jsou zafazeny do tzv. docasné sité, tedy oddéleny od
kapacit v siti zakladni. Tyto projekty mohou mimo jiné slouZit pro pilotni ovéfovani novych pfistupt a
inovativnich projekta.

Pripadny presun nékterych kapacit ze sité docasné do sité zakladni po skonceni projektu je mozny pouze
ve vyjimecnych pfipadech, kdy se projekt v praxi osvédci natolik, Zze bude Zadouci jej, alespori v néjaké
mife zachovat, a soucasné budou k dispozici vhodné zdroje financovani. Dilezitd je tedy evaluace
téchto projekti/socialnich sluzeb, kterd souvisi se spolupraci v ramci dalSich pldnovacich procest
(uvedenych nize).

Planovani socialnich sluzeb neni zdaleka jedinym planovacim procesem, ktery na Grovni mésta v socialni
(Ci jiné souvisejici) oblasti probiha. Socialnich sluzeb se dotyka planovani v rdmci Brnénské metropolitni
oblasti a s ni spojenym nastrojem uplatiovani tzv. Integrovanych tzemnich investic (ITl), dale je to proces
tvorby strategie Brno #2050, Na socialni sluzby je Uzce navazan proces Koordinovaného pfistupu k
socialnimu vylouceni (KPSV 2021+), rovnéz pak prace Poradniho sboru RMB pro bezbariérové Brno.

Naprosto klicova je spoluprace s Jihomoravskym krajem, jakoZto tviircem a garantem sité na svém Gzemi
(viz systémova priorita C). Dllezita je také spoluprace s dalSimi mésty — s obcemi s rozsifenou plsobnosti
v ramci Jihomoravského kraje, ale také sdileni zkugenosti s jinymi krajskymi mésty v CR, v neposledni
fadé pak i s mésty evropskymi napfr. v ramci sité Eurocities.

V rdmci vSech téchto proces( je Odbor socialni péce MMB aktivné zapojen a bude na nich spolupracovat
i v nasledujicim obdobi.

Tematickad setkavani pracovnich skupin — predpoklad 6 az 10 setkani rocné,

Opatreni B.1 o . v vch té
patfeni pripadné dle potreby a stanovenych témat

Individualni jednani s jednotlivymi Ucastniky planovaciho procesu — priibézné dle

Opatreni B.2 ootfeby

Setkavani Koordinacni skupiny planovani socialnich sluzeb — min. 4 setkani rocné,

Opatreni B.3 pfipadné dle potieby

Kontrolni c¢innost (financni i obsahova, metodickd podpora) — jedna financni i
Opatreni B.4 obsahova kontrola v kazdé socidlni sluzbé podporované zrozpoltu mésta
v rozmezi dvou let

Spoluprace v ramci dalSich planovacich procest (BMO, ITl, Brno 2050, KPSV
Opatreni B.5 2021+, PSpBB, Eurocities, JMK...) — prlibézné, na zakladé realizovanych aktivit
dotcéenych planovacich procest

Kazdoroc¢ni konkretizace kapacit sité a financni alokace na rok nasledujici — vzdy

Opatieni B.6 . . , . Gy
P na konci roku a v prvnim kvartale roku na rok nasledujici vcetné

Maximalni vyuziti moznosti financni podpory z ESIF — priibéZny monitoring
moznosti financovani z evropskych fondd. Vyhodnocovani pfinosu projektd,

Opatreni B.7 e vroo o " o . ) e
P ! jejichz soucasti je poskytovani socialnich sluzeb (spoluprace s pfislusnymi

platformami jako je KPSV+, BMO apod.)
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C. Spoluprace s Jihomoravskym krajem na procesu planovani socialnich
sluzeb a optimalizaci sité vcetné financovani sluzeb

Spoluprace mésta Brna a Jihomoravského kraje v oblasti planovani socialnich sluzeb probiha jiz nékolik
let a pribézné dochazi ke vzajemné komunikaci a prenosu informaci. Jihomoravsky kraj zpracovava
Stfednédoby plan rozvoje socialnich sluzeb a stanovuje Zakladni sit” socialnich sluzeb na celokrajské
Urovni, pricemz se opird o vystupy od 21 obci s rozsifenou pUlsobnosti identifikujici potfeby a rozvoj
socialnich sluzeb v danych lokalitach.

Mésto Brno ma v celokrajské siti sluzeb specifické postaveni, jelikoz témér polovina vsech
registrovanych sluZeb v kraji sidli a plsobi pravé v Brné. Spoluprace mésta a kraje je tedy zasadni a
potrebnd, jak v roviné planovani socialnich sluzeb, tak v roviné financovani.

Cilem této priority je v nastavené spolupraci pokrac¢ovat, nadale ji rozvijet a posilovat tak, aby jejim
vystupem bylo zajisténi potfebného a efektivniho financovani sité kvalitnich socialnich sluzeb, jez
se zaklada na identifikovanych potfebach a ekonomickych mozZnostech veiejnych rozpoéta.

Spoluprace predstavuje predevsim zapojeni a aktivni Ucast v pracovnich skupinach zfizovanych krajem
na podporu procesu planovani. Jedna se o pracovni skupinu vedouciho OSV KrU JMK, setkavani
koordinatord planovéani jednotlivych obci s rozSifenou plisobnosti, Gcast na setkavani okresnich tymd a
rovné? zpracovavani pozadovanych podkladd pro KrU JMK a pfipominkovani jeho vystupl. Dale
spoluprace a pienos informaci mezi Odborem sociélnich véci KrU JMK a Odborem socialni pé¢e MMB,
zapojeni v dalSich platformach jako je Regionalni stald konference Jihomoravského kraje Pracovni
skupina pro socialni oblast, Pracovni skupina pro socialni oblast v ramci Brnénské metropolitni oblasti
atd.

Vyznamnou oblasti spoluprace je proces tvorby a optimalizace sité a s ni souvisejici kontrolni
¢innost. Tvlrcem a garantem sité sluzeb je kraj, ktery prerozdéluje nejvétsi Cast financnich zdrojl
socialnich sluzeb — dotace ze statniho rozpoctu dle & 101 zakona 108/2006 Sb.. Pro dlouhodobé
udrzitelné financovani a optimalni nastaveni efektivni sité socialnich sluzeb je zddouci vzajemna vyména
informaci a spoluprace co se tyce vystupl kontrolni a metodické Cinnosti, a to nejen v roviné financni,
ale také obsahové. V pripadé zjisténi neefektivity, pfipadné nenapliovani potreb uzivateld,
neodpovidajicimu nastaveni sluzby apod. je tfeba tyto informace vzajemné sdilet a spole¢né pozadovat
po daném poskytovateli zménu (napft. redefinice sluzby, pfesun ¢i omezeni kapacit apod.). V pripadé
zjisténi nadbytecnosti nebo zavaznych pochybeni nékteré sluzby pak pfistoupit k ukonéeni spoluprace.

Dlouhodobym problémem v oblasti poskytovani socialnich sluzeb je urcita nejistota se zajisténim jejich
financovani spojena s nutnosti kazdoro¢niho podavani zadosti o dotace a jejich schvalovani. Zvlasté u
nékterych druht sluzeb je tento kazdorocni proces neopodstatnény, jelikoz se jedna o sluzby, které
poskytuji vysoce odbornou pécli o nejpotiebnéjsi obcany, ktefi jsou na tuto péci zcela odkazani a
neexistuje pro né adekvatni alternativa. V pfipadé takovychto sluzeb je kazdorocni dotacni proces
predevsim nadbyte¢nou administrativni zatézi pro obé strany (jak pro Zadatele, tak pro donatora) a
zaroven predstavuje urcitou nejistotu jak pro poskytovatele sluzeb, tak pro jejich uzivatele.

Dalsi zadsadni oblasti spoluprace je tedy iniciace jednani o moZnostech implementace viceletého
financovani jak z Urovné Jihomoravského kraje, tak i z Urovné obci s rozsifenou plsobnosti, pfipadné
mésta Brna. Zavedeni viceletého financovani by davalo nejvétsi smysl pravé z obou Urovni — jak krajské,
tak obecni, ¢imz by doslo k vyznamnému snizeni administrativy a zaroven k vyznamnému posileni
ekonomické jistoty poskytovatell sluzeb. Dalsim didvodem je také navaznost na krajem vydavané
povéreni k poskytovani sluzeb obecného hospodarského zajmu, kterym je pravné feSena verejna
podpora.
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V prvni fazi by byly do viceletého financovani zahrnuty pouze vybrané sluzby (A), u kterych je zcela
ziejmé, ze i v pfipadé zhorseni ekonomickych podminek nebude mozné jejich omezeni. To jsou tedy
predevsim sluzby pobytového charakteru (domovy pro seniory a se zvlastnim rezimem, domovy pro
osoby se zdravotnim postizenim, chranéna bydleni apod.).

Odbor socialni pé¢e MMB bude tedy iniciovat jednani s Odborem socialnich véci KrU JMK o moznostech
zavedeni viceletého financovani sluzeb jak z Grovné krajské, tak i z Grovné obci s rozsifenou plsobnosti.

Aktivni Gcast zastupct OSP MMB na pracovnich skupinéch zfizovanych KrU JMK
Opatreni C.1 (koordinatofi KPSS 21 ORP JMK, okresni tym Brno a Brno venkov, pfipadné dalsi)
— priibézné dle harmonogramu OSV KrU JMK

Poskytovani podkladd a vzajemna komunikace a spoluprace mezi OSP MMB a
0OSV KrU JMK v rdmci tvorby a optimalizaci sité sluzeb, véetné souvisejici

Opatreni C.2 , s X . e . Y
P kontrolni a metodické Cinnosti — kazdoroc¢né v ramci tvorby a aktualizace sité,
spoluprace v ramci kontrolni a metodické ¢innosti pribézné
. Iniciace jednani mezi OSP MMB a OSV KrU JMK ohledné implementace
Opatreni C.3 , , . L , .y .
viceletého financovani vybranych socialnich sluzeb
. Pfiprava systému viceletého financovani socialnich sluzeb a urceni konkrétnich
Opatreni C4

sluzeb, které budou v prvni fazi do systému zarazeny

D. Podpora zvysovani povédomi o socialni oblasti a podpora navaznych,
participativnich a svépomocnych aktivit v socialni oblasti

Systém socialni pomoci a podpory (zahrnujici oblast socialnich sluzeb, socialnich davek a pfispévku Ci
dalsi forem pomoci) je casto pro bézné obcany velmi slozity a nesrozumitelny. Je také pfirozené, ze
obcané se o tuto oblast zacinaji zajimat az ve chvili, kdy se ocitnou v né&jaké nepfiznivé socialni situaci.
V tu chvili se vSak potiebuji v tomto slozitém systému zorientovat a zjistit, jaké jsou moznosti, které lze
pro reseni jejich situace vyuzit.

Roli mésta a socidlnich sluzeb (pfedevsim poradenskych) je nabidnout obéanlim orientaci v systému a
podat informace o moznostech feseni. Druhou rovinou je osvétova ¢innost v socialni oblasti.

K tomuto Ucelu jiz nékolik let slouzi poradna Socio Info Point (dale SIP) pfi Odboru socialni péce MMB.
Na tuto poradnu je mozné se obratit jak telefonicky 800 140 800 ¢i emailem sip@brno.cz, tak i osobné.
Obcan zde dostane veskeré zakladni informace a kontakty, které potiebuje k feSeni své situace, pfipadné
je mu i poskytnuta pomoc v rdmci nékterych administrativnich Ukond (vyplnéni rlznych zadosti a
formulard apod.). SIP tedy slouzi jako jakysi rozcestnik ve chvili, kdy obcan potrebuje fesit néjakou situaci
a nevi jaké ma moznosti a kam by se mél obratit.

Vzhledem k tomu, Ze je Socio Info Point obcany hojné vyuzivan a jeho smysl a Gcel se za nékolik let
provozu jasné potvrdil, pfipravuje mésto Brno jeho rozsireni a lepsi zpfistupnéni obc¢antim. Poradna bude
presunuta blize k centru, konkrétné na ulici Kfenova, blizko hlavniho nadrazi. Bude kapacitné rozsifena
a propojena s Kontaktnim mistem pro bydleni. Socio Info Point bude kromé poskytovani poradenstvi i
nadale realizovat osvétové a informacni kampané a aktivné oslovovat dalsi instituce ohledné moznosti
spoluprace.

Kromé rozvoje socialnich sluzeb je rovnéz zadouci podpora navazujicich a dopliujicich sluzeb, véetné
novych inovativnich projekti, které nemusi byt pfilis financné narocné, a pfitom pfinasi vyznamny
efekt ve formé podpory klientu sluzeb, jejich rodin, pecujicich ¢i obecné potiebnych obcan(i mésta.
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Opatreni D.1 Rozsifeni poradny Socio Info Pointu — kapacitné a mistné
e Portadl o socialni péci v Brné socialnipece.brno.cz a rozesilani pravidelného
Opatreni D.2 . . . . .
newsletteru. Realizace osvétovych a informacnich kampani
Podpora a hledani alternativnich a novych, inovativnich moznosti péce a pomoci
Opatreni D.3 potfebnym obcdandm, vcéetné projektd, které navazuji a doplniuji sit socialnich

sluzeb — dotacni program Il a individualni dotace v socialni oblasti
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PRUREZOVE PRIORITY PRO CiLOVE SKUPINY

Mésto pecuje o vytvareni podminek pro rozvoj socialni péce a pro uspokojovani potreb svych obcant
v riznych oblastech (bydleni, ochrana a rozvoj zdravi, vychova a vzdélavani, ochrana verejného poradku
atd.). Socialni péce je poskytovana formou socialni prace a socialnich sluzeb tém, ktefi je potrebuiji.
Charakteristickymi rysy a potfebami spolecnymi vétsiné cilovych skupin jsou:

V oblasti SOCIALNi PRACE A SLUZEB

Podpora setrvani ve vlastnim pfirozeném prostredi, rozvoj terénnich a ambulantnich sluzeb
Deinstitucionalizace a zkvalithovani pobytovych sluzeb

Posileni motivace a kompetence k feseni situace vlastnimi silami, s vyuzitim vlastniho potencialu
— princip participace, kdy clovék neni pouhym objektem socialni politiky, ale rovnopravnym
spolupracujicim subjektem odpovédnym za sv(j Zivot

Podpora pecujicich osob, zkvalithovani odlehcovacich sluzeb

Podpora a rozvoj poradenstvi, zejména dluhového a pravniho

Potfeba destigmatizace (osoby se zdravotnim postizenim, lidé s duSevnim onemocnénim, osoby
bez pfistresi, osoby socialné vyloucené, cizinci, pfislusnici etnickych mensin a dalsi)

V oblasti ZDRAVi

Propojovani socialnich a zdravotnich sluzeb
Prevence rdznych druh zavislosti

V oblasti BYDLENI

Potreba dostupného bydleni
SniZzovani rizika ztraty bydleni
Podpora alternativnich forem bydleni (sdilené bydleni, komunitni bydleni, chranéné bydleni)

V oblasti VZDELAVANI

Podpora inkluzivniho vzdélavani / vzdélavani pro déti a mladez se specifickymi potrebami
Podpora celozivotniho vzdélavani
Zvysovani povédomi obyvatel mésta o moznostech feSeni naroc¢né di tizivé zivotni situace

V oblasti ZAMESTNANOSTI

Programy zaméstnanosti pro specifické skupiny obyvatel
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Prehled planovaného rozvoje socialnich sluzeb v obdobi 2023-2026

Do Zakladni sité socialnich sluzeb mésta Brna pro rok 2023 je zafazeno celkem 171 socialnich
sluzeb, které poskytuje 69 organizaci.

V Zakladni siti mésta Brna pro rok 2023 je zarazeno celkem 2 087,67 Uvazk( v pfimé péci a 3 250 lGzek.
Uvazkii celkem, tedy vietné tivazkii v nepfimé péci, je v brnéné siti pro rok 2023 zafazeno 2 834,89.

Naklady na uvedené Uvazky a ldzka cini celkem 1,964 mid. K¢, predpokladané kofinancovani mésta
Brna témér 230 mil. K¢ Oproti roku 2022 se jednd o celkové navyseni témér o 22 mil. Kc, z toho
predpoklddané kofinancovani mesta navyseni o 3 mil. K¢.

Do roku 2026 usiluje o vstup do Sité mésta Brna, resp. Zakladni sité JMK, celkem 18 novych sluzeb
poskytovanych 13 organizacemi.

Celkova kapacita téchto nové planovanych sluzeb cini 80 Uvazk( v pfimé péci a 127 10zek. Naklady na
tyto nové kapacity se pohybuji v celkové vysi 96 mil. K¢, z toho predpokladané kofinancovani mésta
¢ini 8,7 mil. K¢.

Do roku 2026 deklaruji potfebu rozvoje také stavajici sluzby, a to v celkové kapacité 145 Gvazkl
v pfimé pédi a 44 lazek.

Celkové naklady na tyto nové pozadované kapacity se pohybuji ve vysi 140 mil. K¢, z toho
predpoklddané kofinancovani mésta Cini 18 mil. K¢.

Do roku 2026 je tedy ze strany poskytovatelli sluzeb je deklarovan potiebny rozvoj o 225
uvazki v pfimé péci a 171 luzek.

Dle stavajicich pravidel by celkové naklady na uvedeny rozvoj dosahovaly vyse 235 mil. K¢,
pFicemz kofinancovani ze strany mésta by se pohybovalo ve vysi témér 27 mil. K¢.

Pozndmka: podrobneéji viz priloha



SENIORI

Vize

Umoznit seniordm co nejdelSi setrvani v jejich pfirozeném prostiedi a jejich rodindam zachovani
pracovniho uplatnéni a moznosti odpocinku. Pro seniory se zhorSujicim se zdravotnim stavem a nizkou
mirou sobéstacnosti jsou dostupna pobytova zafizeni, ktera zajistuji celodenni péci o osoby s vysokou
mirou zavislosti a umoznuji jim udrzZeni spojeni s blizkymi, se kterymi seniofi zili a setrvani v misté,
ke kterému maji vztah. Nedilnou soucasti sluzeb pro seniory je paliativni péce poskytovana lidem, ktefi
trpi nevylécitelnou chorobou v pokrocilém nebo terminalnim stadiu onemocnéni.

Sit' socialnich sluzeb pro seniory ma byt vytvafena s cilem poskytnout podporu seniorim
V nepriznivé socialni situaci prednostné v jejich prirozeném prostredi za vyuziti bézné dostupnych
vefejnych sluzeb a péce blizkych osob a v navaznosti na dalsi, pfedevSim odborné zdravotni
sluzby. Soucasné ma byt zohlednéna vysoka potiebnost dostupnych pobytovych sluzeb pro
seniory s potfebou celodenni péce podminéna demografickym vyvojem.

Seniofi jsou skupinou s velmi rGznorodymi potifebami, které se s rostoucim vékem méni a jsou vysoce
individualni. K uspokojeni téchto potreb je nutné zajistit takovou sit socialnich i doprovodnych sluzeb
tak, aby prirozené reagovala na ménici se potreby starnoucich osob.

Identifikované potreby

Vzhledem k demografickym zménam ve spolecnosti vzrlstaji naroky na socialni sluzby pro seniory,
zejména na jejich dostupnost a kvalitu.

Ideélni predstavou lidi v seniorském véku je zlstat soucasti své komunity a udrzet si odpovidajici kvalitu
Zivota i v jeho zavéru. Sit socialnich sluzeb je tvorena s cilem poskytnout seniorlim a jejich neformalnim
pecujicim podporu predevsim v jejich domacim prostfedi za vyuziti bézné dostupnych sluzeb
v ndvaznosti na dalsi odborné predevsim zdravotni sluzby. Pobyt seniort v jejich domacim prostiedi
je tfeba podpofit rozvojem terénnich a ambulantnich sluzeb dostupnych ve velernich, nocnich
hodinach, véetné vikend(l a svatk(. Taktéz je nutnosti podpora neformalnich pecujicich prostfednictvim
rozvoje respitni péce. Nezbytnou soucasti moznosti zlistat v domacim prostredi je i vyuziti asistivnich
technologii zejména tisfiové péce nebo tisiového volani.

V soucasnosti poskytovatelé upozoriuji na nedostatek kapacit terénnich sluzeb na Gzemi mésta
Brna, kdy eviduji seznamy neuspokojenych zadatel(l. Starnouci populace, zvysujici se poptavka,
slozitéjsi zivotni situace, ovlivnéné krom jiného i epidemii covid-19 zapfriciiuji, Ze je zadouci kromé
rozsireni sluzeb z casového hlediska, také jejich rozvoj smérem k prohloubeni péce, zaméreni se na
terminalni faze Zivota, ale také na osoby s chronickym onemocnénim ¢i psychickym onemocnénim.

Se stéle se zvySujicim poctem seniorl je na misté klast diiraz na informovanost a véasnou pfipravu
na tuto Zivotni fazi. Novym trendem v oblasti péce o seniory by se tak méla stat pfiprava na proziti
seniorského véku. Jednéd se o poradenskou cinnost, kdy jsou lidé v pribéhu svého aktivniho Zivota
pripravovani na dustojné proziti stafi. ,Jednou z vlastovek u nas je Manual pfipravy na stari MPSV?2¢,
V nékterych zapadoevropskych zemich maji jiz v této oblasti zkusenosti. Napf. na Islandu probiha bézné
placena poradenska socialni sluzba pfipravy na stafi.

Komunitni bydleni pro seniory je dlilezitou cestou, jak podpofit samostatné bydleni v prostredi, které
je bezbariérové, predchazi ageismu a socialni chudobé, poskytuje moznost aktivniho traveni volného
Casu s vrstevniky a respektuje individualni socialni situaci téchto osob. Primarné vsak naplfiuje potieby

26 MPSV, Manual pfipravy na stafi, dostupné online
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spojené s nepfiznivou bytovou situaci a strachu ze samoty, které byvaji mnohdy spoustécem dalSich
socialnich a zdravotnich problém(. Je vhodné zejména pro seniory, ktefi jsou sobéstacni nebo s lehkou
az stfedné tézkou zavislosti na pomoci druhé osoby.

Pro seniory, ktefi diky nahle ztraté sobéstacnosti nemohou dale vést samostatny Zivot bez pomoci druhé
osoby nebo seniory zavislé na pomoci druhé osoby (odpovidajici vySSim stupnim zavislosti) jsou
k dispozici pobytové sluzby - domovy pro seniory a domovy se zvlastnim rezimem. Tato zafizeni by
méla mit charakter domaciho prostfedi a poskytovat jejich uzivateldm nejen sociélni, ale i zdravotni
sluzby (komplexni osetfovatelské péce), volnocCasové aktivity zprostredkovani lékarské péce napf.
praktického lékare, neurologa, diabetologa, psychiatra atd.

Pocet zadatelii a ¢ekatelti v ramci domovti pro seniory a domovui se zvlastnim rezimem v Brné

e Celkova kapacita DS (1 197) a DZR (1 137) v Brné je 2 334 luzek - véetné lizek, které mésto
kofinancuje pro své obZany v domovech nachazejicich se mimo jeho Uzemi.

e Kdubnu 2022 bylo v systému KISSoS evidovéano 1 610 Zadatelll (podand Zddost, jesté bez
ndsledného socidlniho setfeni) o pfijeti do DS a 640 cekatell (socidlni Setfeni jiz probehlo a [ze
nastoupit do zafizeni ihned, jak se uvolni misto). Zadatell o pfijeti do DZR pak bylo ke stejnému
mésici evidovano 1 109 a cekatel(l 701.

e Celkem bylo k dubnu 2022 v brnénskych DS/DZR evidovano 2 719 Zadateli a 1341
cekateldi.

e 11 DS/DZR zfizovanych méstem — jejich celkova kapacita je 1930 lazek.

e Celkovy pocet podanych zadosti do 11 DS/DZR zfizovanych méstem Brnem se pohybuje okolo
3 400 zadosti, po odstranéni duplicit (jeden Zadatel zada ve vice domovech) se jedna o vice
nez 1 100 aktualnich zadatell (pricemz od r. 2017 se tato hodnota pfilis neméni).

e Celkem je v DS/DZR zfizovanych méstem evidovano okolo 720 akutnich/urgentnich zadateld, i
pfi 20% redukci (napf. Umrti pred nastupem) se jedna o cca 600 akutnich zadatell (na zakladé
komplexniho posouzeni zdravotniho stavu lékafem, posouzeni pracovniky domova pro seniory
a spoluprace socialnich pracovnikdi OSP MMB).

e Aktualné zije v DS/DZR zfizovanych méstem okolo 260 mimobrnénskych klientd (tj. 14 %
z celkového poctu) a evidovano je cca 690 mimobrnénskych zadateld, tj. 20 % (Udaj se v Case
pfilis neméni, poptavka je viceméné stala).
Z informaci pecovatelské sluzby a domovl pro seniory (pfispévkovych organizaci mésta) je patrné, ze
zadjem o sluzby se nesnizuje (nesnizoval se ani béhem obdobi epidemie covid-19, ani diky rozsifeni
provozni doby terénnich sluzeb) a minimalné je srovnatelny s pfedchozimi roky.

Z uvedenych (Cisel vyplyva, Ze se jedna o dlouhodoby problém a mnoho cekatell se pfijeti do DS/DZR
ani nedocka.

Vétsina senioru si preje zemfit ve svém pfirozeném prostredi (doma ¢i ve ,svém” domové pro seniory),
a ne ve zdravotnickém zafizeni, proto je nutna podpora paliativni a hospicové péce. At uz v pobytové
socialni sluzbé nebo v domacim prostfedi seniora. Hlavni myslenkou hospicové péce je obnoveni
chapani konce zZivota jako pfirozeného zakonceni, které se mlze odehravat v kruhu blizkych za podpory
odbornikd, ktefi seniora a jeho rodinu nebo pecujici provedou bezpeéné timto obdobim.

Béhem roku 2021 zemielo 627 klienti DS/DZR zfizovanych méstem a vice nez polovina (67 %)
z nich zemfela ve svém socialnim prostredi, tedy v DS/DZR. V 10 z 11 DS/DZR patfi pfimo do naplné
prace personalu doprovazeni umirajicich klienti, ve vSech zafizenich umoznuji rodindm a blizkym
umirajiciho klienta doprovazet a pobyvat s nim. Stavajici spolupraci s organizaci poskytujici mobilni
specializovanou paliativni péci deklaruje vice nez polovina DS/DZR.



Mésto Brno nabizi seniorlim pomoc a podporu i prostrednictvim tzv. dopliujicich sluzeb, které nejsou
registrovany jako sluzby socialni, nicméné je vhodné dopliuji. Jednd se o sluzby tisiiové volani,
SeniorBUS, sdilené bydleni a obecni byty zvlastniho urceni tzv. domy s pecovatelskou sluzbou
(DPS).

Priority — Seniofri

PRIORITA 1 Setrvani v prirozeném prostredi a odlehceni domaci péce

Zakladni podporu pfi péci v doméacim prostredi nabizi terénni sluzby — predevsim pecovatelska
sluzba, pfripadné osobni asistence.

Peclovatelska sluzba v poslednich letech prosla a stéle prochazi uréitym vyvojem a zkvalithovanim.
Predevsim doslo k rozsireni jejiho provozu od pondéli do nedéle, vcetné svatkd, v case od 7:00 do
20:00 (zdaleka ne vSechny pecovatelské sluzby dfive takovy rozsah nabizely). Zaroven se upousti od
poskytovani rlznych doplnkovych a fakultativnich sluzeb, aby veskeré dostupné kapacity sluzeb byly
soustredény predevsim na zakladni ¢innosti, tedy na pédi o klienty. Zasadni zménou je zruseni dfive
velmi rozsifené dovazky obédu, donasky nakupl ¢i uklidd pro klienty, ktefi nevyuzivaji zadné jiné
Ukony péce. Tyto Cinnosti se tedy postupné omezuji tak, aby zbytecné nesuplovaly dnes jiz hojnou a
cenové dostupnou nabidku mnoha jinych subjektl. Diky tomu mohou pecovatelské sluzby
prohloubit a nabidnout vétsi rozsah péce lidem s vyssi mirou potirebné pomoci.

Cilem je nejen tyto sluzby kapacitné rozsifovat, ale také uzpisobovat jejich nabidku, aby byly
schopné poskytovat co nejintenzivnéjsi péci v domacim prostredi klienta, béhem dne i opakované dle
aktudlnich potfeb klienta, v co nejsirsSim potfebném case. V idedlnim pfipadé Cerpé klient sluzbu od
jednoho poskytovatele a neni nutné kombinovat vice poskytovatelQ.

Pfi navyseni kapacit terénnich sluzeb je tfeba zohlednit také pfipravovanou vystavbu novych obecnich
bytl zvlastniho urceni pro seniory s potfebou nizsi miry podpory tzv. DPS (byty zvlastniho uréeni v tzv.
domech s pecovatelskou sluzbou).

Dilezitou soucasti, ktera souvisi s péli o seniory v jejich domacim prostiedi, je také dostatecna
nabidka paj¢oven kompenzaénich pomucek, moznost zaskoleni v péci a odlehéeni rodinnym
pFislusnikim ¢i blizkym — dostatecna nabidka jak v terénni i pobytové formé pro klienty s vyssi
mirou podpory vcetné zdravotni a paliativni pomoci (tedy kombinace s domaci oSetfovatelskou pédi,
mobilnim paliativnim tymem apod.). Takto nastaveny systém podpory prodluzuje setrvani senior(i
v jejich pfirozeném prostredi a sniZuje potiebu pobytového zafizeni s 24hodinou péci (pfipadné jen
docasné pro odlehceni pecujicim nebo pfi pfipadné hospitalizaci).

Terénni sluzby také mohou vhodné doplnovat sluzby ICT (informacni a komunikacni technologie), €i
tisnové péce (tisiového volani), tj. distancni sluzby asistencni a tisnové péce, kdy klient vyuziva
prenosného ,SOS” tlacitka, skrze které si mlze kdykoliv pfivolat pomoc.

Poptavka po terénnich sluzbach péce je dlouhodobé enormni i presto, Ze kontinualné dochéazi
k navySovani jejich kapacit. Kromé potreby dalSiho navysovani kapacit je také potreba lépe
rovhomérné pokryvat vSechny oblasti mésta Brna, véetné téch okrajovych ¢i hiife dostupnych.
Stale vyssSi naroky jsou také kladeny na odbornost personalu, jelikoz dle Regionalnich karet
Jihomoravského kraje (karty potreb) ma byt pecovatelska sluzba (jakozto zakladni pécova sluzba”)
schopna poskytnou péci defacto vSem cilovym skupinam. To znamena nejen senior(im, ale také
lidem se zdravotnim ¢i kombinovanym postizenim, rodindm s détmi nebo napfiklad lidem s dusevnim
onemocnénim. Dilllezitou oblasti pak je péce v terminalni fazi Zivota (viz priorita 3).

Rozvoj terénnich sluzeb pécle - pecovatelskych a asistencnich sluzeb -

Opatreni 1 .
navysovani kapacit, poskytovani sluzby vco nejSirSim casovém rozpéti,




uprednostnovani Ukonl péce a omezovani fakultativnich ¢i dopliujicich sluzeb,
dostatecné pokryti vsech méstskych casti

Opatreni 2 Propojeni terénni socialni a zdravotni péce (oSetrovatelska a paliativni péce)
Opatreni 3 Podpora navaznosti zdravotni a socialni péce pri ukoncovani hospitalizace
Opatten 4 Podpora a zaskoleni neformalnich pecujicich spolu s dostatecnou nabidkou
P kompenzacnich pomticek, podpora pozUstalych
Opatteni 5 Dostupné formy odlehceni — denni aktivity (centra dennich sluzeb) a odlehcovaci
P sluzby (terénni a pobytové)
. Posileni dostupnosti ICT (informacni a komunikacni technologie), podpora
Opatreni 6 P ( gie), podp

alternativnich forem a pfistupl k poskytovani pomoci a podpory

PRIORITA 2  Zajisténi kvalitni pobytové péce pro seniory

Zajisténi kvalitni pobytové péce pro seniory ma vice rovin. Jednou z nich je zajisténi jeji dostupnosti,
tedy dostateéného poétu ltzek. Jednak proto, ze jejich pocet nedostauje a vzhledem
k demografickym ukazatellm se tento nedostatek bude jesté vice prohlubovat, a také proto, ze
kvalitni pobytovou péci souvisi i urcity komfort, tedy idealné jednolizkové maximalné dvoulGzkové
pokoje, nikoliv vicellzkové. Primarnim cilem je samoziejmé udrzovat lidi v seniorském véku v jejich
pfirozeném prostredi — je to jednak ve velké vétsiné jejich prani a je to také samoziejmé ekonomicky
efektivnéjsi. OvSem toto neni mozné vzdy u vSech seniorl, kdy od urcité Zivotni faze prichazeji
zdravotni potize, které postupné vyzaduji stale intenzivnéjsi pomoc a péci. Ne kazdy senior ma také
rodinné zazemi, které samoziejmé hraje vyznamnou roli. Vzhledem k demografickému vyvaoji je jasné,
Ze tlak na potfebu rozsifovani kapacit pobytovych sluzeb bude silit, a to predevsim u téch zafizeni,
kterad poskytuji vysokou miru péce jak socialniho, tak i zdravotnického charakteru.

Dalsi rovinou je samotné zajisténi kvalitni péce jako takové, s ¢imz se poji zajisténi urcitého komfortu
a standardu co se tyle materialné-technického vybaveni, celkového prostredi a dispozic, jak
uvnitf budovy (jednotlivych pokojl a spolecnych prostor), ale také jeho okoli. V soucasné dobé tvofi
klientelu domov( pro seniory, a predevsim pak domovil se zvlastnim rezimem seniofi, jenz maji
pfiznany treti Ci Ctvrté stupné zavislosti na pédi, tedy lidé, ktefi jiz potiebuji opravdu vysokou miru
podpory a péce jak socialni, tak i zdravotnické péce. Dostatecné a kvalifikované personalni
zabezpedeni je dlouhodobym problémem napfic¢ socidlnimi sluzbami. V pobytovych zafizenich, jejiz
soucasti je zdravotnickd péce, je pak znacnym problémem pravé zajisténi dostatecného poctu
zdravotnického personalu (na ktery vSak pobytova zafizeni nemohou Cerpat dotace urcené na provoz
socialnich sluzeb). S tim se poji dalsi kvalitativni rovina péce - zajisténi dostatecného a kvalifikovaného
personalu, coz je dlouhodobym problémem napfic¢ sluzbami.

Opatreni 2 Dostatecné  personalni  zajisténi  (véetné  zdravotnického  personalu)
odpovidajiciho potiebé poskytovani vysoké miry podpory a kvalitnich sluzeb

Opatreni 1 Rozsifeni poctu lizek domovi pro seniory a domovl se zvlastnim rezimem

Opatreni 3 Zajisténi potfebného a odpovidajiciho materidlné-technického vybaveni a

provozu sluzeb
Opatreni 4 Pripravované investi¢ni projekty:
e DUOm PtasSinského 13 (zajisténi pozarni bezpecnosti a stavebni Upravy) — DPS
pro starnouci rodice pecujici o dospélé potomky s handicapem
e Kocidnka — Centrum integrovanych socialnich sluzeb — DS | a Il
o Cerveny kopec — socialné zdravotni komplex pro klienty s demenci ¢i
roztrousenou sklerézou
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PRIORITA 3  Zkvalitiiovani péce v oblasti socialné zdravotniho pomezi a paliativni péce

Zaclenéni paliativni péce do systému zdravotnich a socialnich sluzeb je nezbytnou podminkou k
efektivnimu nastaveni péce o nevylécitelné nemocné — jak z hlediska kvality Zivota nemocnych, jejich
blizkych a kvality péce, tak i z ekonomického pohledu. Ze statistik vyplyva, ze vice nez 30 % vsech
Uumrti nastava v domacim nebo nahradnim socialnim prostredi (zafizeni socialnich sluzeb).

Mezi hlavni oblasti rozvoje ve vazbé na soc. sluzby patfi predevsim:

e zajiSténi dostupnosti domaci/oSetrovatelské péce a mobilni specializované péce navazujici
(MSPP s odbornosti 926, vykony odbornosti domaci péce 925 a specializovana ambulance
paliativni mediciny odbornost 720) na terénni sluzby v domacim prostiedi

e zajiSténi dostupnosti paliativni péce ve vybranych pobytovych sluzbach s moznosti dozit v
daném zarizeni bez nutnosti akutni hospitalizace

e rozvoj paliativni péce poskytované détem v jejich vlastnim prostfedi formou MSPP nebo
IGzkové péce

Domaéci péci ma v Brné registrovdno nebo ma opravnéni cca 9 poskytovateld domaci péce (odbornost
925). Lizkovy ,kamenny” hospici zajistuje Hospic sv. Alzbéty, o.p.s s 22 Ilzky (nestatni zdravotnické
zafizeni.) Mobilni specializovanou paliativni péci (MSPP) nabizi v Brné Fakultni nemocnice Brno,
Diecézni charita Brno, Hospic sv. Alzbéty o.p.s. a Sdruzeni zdrav. zafizeni Il Brno, p.o. - Centrum
paliativni péce.

Paliativni péce v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb

Vlivem starnuti populace a zvySujici se kvalitou zdravotni péce o seniory a osoby se zdravotnim
postizenim se postupné proménuje klientela pobytovych zafizeni socialnich sluzeb pfedevsim z
hlediska potieb odborné zdravotni péce. Zafizeni poskytujici pobytové sluzby pro seniory a osoby
se zdravotnim postizenim, se tak stavaji ¢im dal castéji ndhradnim socidlnim prostiedim, kde si jejich
obyvatelé preji prozit i zavér zivota a zemfit. Zejména DS a DZR, ale i dalSi pobytova zarizeni socialnich
sluzeb, ktera se na sklonku zivota stala pro své obyvatele domovem, by to méla umoznit.

Vétsina poskytovatell socidlnich sluzeb, jejichz zaméstnanci poskytuji také zdravotni sluzby, maji
opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb a splfuji pozadavky stanovené jak vyhlaskou ¢. 99/2012
Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb, ve znéni pozdéjsSich
predpist, tak vyhlaskou ¢. 92/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist domaci péce, ve znéni pozdéjsiho predpisu, a
disponuiji jiz dnes odbornym personalem, véeobecnymi sestrami, pracovniky pfimé obsluzné péce,
socialnimi pracovniky i nutricnimi terapeuty, coz umoznuje reagovat na potreby clovéka v zavéru
Zivota jak po strance zdravotni, tak psychické i socialni. Rada zafizeni dnes dokéze zajistit i duchovni
sluzby.

Limitujicim faktorem je ve vétsiné pripadl omezena dostupnost IékaFské péce a omezena kapacita
odborné osetrovatelské péce. Lékarskou péci ve vétSiné pobytovych zafizeni sociélnich sluzeb
zajistuje registrujici prakticky lékaF. Jeho casova dostupnost je viak pomérné omezena. Dostupnost
externé prizvanych lékarl specialistd a psychologl je rovnéz velmi nizka.

Soucasné nastaveni financ¢nich podminek a personalnich kapacit prozatim vétSinou neumoznuje
komplexni paliativni péci o klienta v zavérecné fazi zivota. Také z hlediska prostorového komfortu neni
ve vétsiné pripadl mozno klientovi zajistit pro posledni dny napfiklad jednolGzkovy pokoj.
Vzdélavani personalu je zatim rozvijeno individualné na drovni jednotlivych poskytovatel(l a ze strany
kraje neni zavedena systémova podpora nebo doporuceni k jeho zajisténi.

Podpora rozvoje paliativni péce v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb je jednou z priorit
Koncepce rozvoje paliativni péce v JMK v¢. nového dotacniho programu na podporu paliativni péce

v zafizeni pobytovych sluzeb s celkovou alokaci 3 mil. K¢?7.

27 JMK: Koncepce rozvoje paliativni péce v JMK, 2022 — str. 40, 8.3.3.Specificky cil 3



54

Opatreni 1

Opatreni 2

Opatreni 3

Opatreni 4

Opatreni 5

Propojeni a navaznost terénnich sluzeb v pfirozeném prostfedi klienta na
dostupnou domaci/oSetiovatelskou péci

Odpovidajici navyseni poctu zdravotnického personalu (vSeobecné sestry,
fyzioterapie...) v pobytovych sluzbach

Edukacni programy paliativni péce pro multidisciplinarni tymy (Iékar -
zdravotnicti pracovnici — pracovnici socialnich sluzeb) v zafizenich socialnich
sluzeb

Spoluprace poskytovatell socialnich sluzeb a poskytovatel(l paliativni péce napr.
formou dotacni podpory pilotnich projektlil modelové spoluprace domova pro
seniory a MSPP

Podpora ziskani opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb, spInéni pozadavki
vyhlasky o vécném, technickém a personalnim vybaveni a navazani standardnich
smluvnich vztah( se zdravotnimi pojistovnami.
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LIDE S RUZNYMI TYPY ZDRAVOTNIHO POSTIZENI

Vize

Umoznit lidem s jakymkoli typem zdravotniho postizeni Zit v co nejpfirozenéjsich podminkach.
V pobytovych sluzbach respektovat a naplhovat individualni miru potreb klientd, a pfitom se co nejvice
blizit rezimu dne bézného clovéka.

Soucasnym trendem je transformace socialnich sluzeb (deinstitucionalizace), tedy vytvareni malych
zafizeni rodinného charakteru. Idedlni model predstavuje samostatné bydleni s potfebnou mirou
podpory zajisténou terénnimi Ci pfirozenymi sluzbami.

Socialni sluzby musi reagovat na vyvijejici se potreby klientl od raného détstvi, pres dospivani az po
starnuti.

Sit' socialnich sluzeb pro lidi se zdravotnim postizenim ma byt vytvarena s cilem poskytnout témto
osobam, véetné jejich rodin a pecujicich, komplexni podporu v pribéhu jejich Zivota tak, aby
sluzby byly kvalitni a dostupné, navazné, aby reagovaly na vyvijejici se potfeby od raného détstvi,
pres dospivani az po starnuti, nabizely véasnou informovanost a intervenci v poc¢atku kontaktu s
postizenim, seznameni se s pomuckami, nabidkou sluzeb i moznosti odlehéeni.

U této cilové skupiny nese stéZejni zatéz rodina a pecujici osoby, proto i jejich podpora zistava
prioritou, stejné jako podpora dobrovolnické cinnosti.

Osoby se zdravotnim postizenim mlzeme pro potieby tohoto planu délit do podskupin:
e lidé s télesnym postizenim
e lidé s mentalnim postizenim
e lidé s poruchami autistického spektra (PAS)
e lidé s kombinovanym postizenim
e lidé se smyslovym postizenim (zrakové ¢i sluchové postizeni ¢i kombinace obou)
e lidé s dusevnim onemocnénim (véetné poruch pfijmu potravy)

Identifikované potreby

Potreby osob se zdravotnim postizenim se vyviji v pribéhu Zivota od ranného détstvi, dospélost az po
seniorsky vék. V kazdé fazi Zivota je nutné fesit oblast péce, vzdélavani i bydleni a navaznost jednotlivych
sluzeb. Je nezbytna mezirezortni spoluprace (zdravotniho, skolského i socialniho systému).

Zatimco po narozeni ditéte s postizenim hraje hlavni Ulohu systém zdravotnictvi, v dalsi fazi zivota je
dité soucasti zejména skolského systému. Po celou dobu viak doprovodné funguji také socialni
sluzby a celkové socialni systém, ktery pIné prebira hlavni Glohu po ukonceni skolni dochazky.

U vSech lidi s postizenim je potieba individualizace a specializace sluzeb s ohledem na vék, miru a
hloubku postiZzeni. Také pecujici rodiny potrebuji stabilni a silny systém socialni podpory s ohledem na
ménici se potieby lidi s postizenim, o které se staraji. Proto je dulezité vénovat pozornost komplexni
praci s rodinou, podpore neformalnich pecujicich a dobrovolnikd véetné podpory inovativnich projektd.

Détstvi

V tomto obdobi je zapotrebi ditéti a zejména jeho rodi¢lim poskytnout komplexni pomoc a péci, ktera
spociva ve véasné diagnostice, dostupné odborné pomoci a navazané siti socialnich i zdravotnich
sluzeb (domaci oSetfovatelskd péce), zcehoz vyplyvd nezbytnost meziresortni spoluprace.
Samostatnou oblasti je pak détska paliativni péce.
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Poskytovatelé rané péce dlouhodobé poukazuji na nedostatecné kapacity, a tudiz dlouhé cekaci lhity
az nékolik mésicl. Napf. u osob s mentalnim postizenim pul roku, u naroc¢né cilové skupiny osob s PAS
dokonce az rok (coz absolutné neodpovida potrebé rychlé a odborné intervence v rané fazi détstvi).

Podporu zajistuji predevsim terénni sluzby typu osobni asistence, socialni rehabilitace, odlehéovaci
sluzby, pecovatelska sluzba, privodcovské a predcitatelské sluzby ¢i sluzby tlumocnické. V zavislosti na
typu postizeni a moznosti rodiny ¢i pecujicich je také potreba zajistit sluzby ambulantni, tedy denni
stacionare, pfipadné centra dennich sluzeb. Rozvoj téchto sluzeb je tfeba zacilit i na specifické potreby
klientll s PAS a s pridruzenymi problémy, ktefi vyzaduji intenzivni péci (kombinované postizeni,
agresivita, t&€z8i formy autismu, poruchy chovani apod.).

Z evidence poskytovatell sluzeb v Brné vyplyva, ze cekaci lhity se pohybuji v rdmci mésict a
neuspokojené klienty vedou az do vyse 10 % kapacit svych sluzeb, u osob s PAS se jedna az o tretinu
zajemcl.

Poskytovatelé uvadi 30-40 cekajicich rodin na sluzbu rané péce, soucasna kapacita v roce 2023 je
27,95 Gvazku pro 584 klientl (1 GUvazek pracovnika obslouzi prdmérné 21 klient().

V ramci sluzeb osobni asistence v soucasnosti poskytuje péci celkem 150 tvazka pracovniku
v piimé péci cca 600 klientim (to predstavuje 170 tis. hodin pfimé péce rocné). Se stavajicimi
Cekacimi IhGtami u vSech poskytovatelll je zddouci rozvoj alespon o 30 Uvazkd, které zabezpeci dalsich
120 klienti z mésta Brna a nabidnou cca 40 tis. hodin pfimé péce.

Velkd poptavka je zaznamenavana u odlehcovacich sluzeb v terénni formé, zejména u cilovych
skupin lidi s PAS, u kterych je zadouci setrvani v jejich prirozeném prostredi. Idealni variantou by pro
tyto Ucely bylo vytvoreni mobilniho tymu. Nedostatek terénnich sluzeb a nedostatecné pokrytd domaci
péce ma pritom za nasledek pfilisné zatizeni pecujicich.

Situace je v tomto sméru nejhorsi u cilovych skupin, které vyzaduji vysokou miru podpory — to se tyka

zejména tézkych ¢i kombinovanych forem postizeni, tézsich forem poruch autistického spektra a
celkové postizeni vyzadujicich intenzivni socialné-zdravotni péci.

Dalsi moznosti, predevsim v pfipadé velmi tézkych (¢asto kombinovanych) postizeni, jsou tydenni
stacionéare, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, jenz poskytuji komplexni péci a zajisténi sluzeb,
vCetné sluzeb zdravotnich.

Vyznamnou roli maji mimo standardni socialni sluzby také rlizné inovativni projekty a svépomocné
aktivity pecujicich rodin ¢i neziskovych organizaci. Jednim z takovychto rozvijejicich se projektl je
komunitni projekt ,Home sharing” (tzv. sdilend péce), tj. systém podpory rodin déti s mentalnim
¢i kombinovanym postizenim, ktery propojuje dlouhodobé pecujici rodiny s rodinami ¢i jednotlivci, ktefi
chtéji a mohou cast svého volného casu vénovat ditéti s postizenim a peCovat o néj jako jeho
tzv. hostitelé. Tento projekt mdze vhodné doplhovat stavajici sluzby a vyznamné ulehdit rodinam s détmi
s postizenim. Dalsim efektem je také propojovani pecujicich rodin s ostatnimi rodinami a béznou
spolecnosti, tedy pfirozena integrace lidi s postizenim a pecujicich, ktefi se Casto ocitaji v izolaci.

Dospivani a dospélost

Zasadnim tématem je navaznost socialnich sluzeb po ukonceni skolni dochazky —jedné se predevsim
o osobni asistenci, odlehcovaci sluzby, denni stacionare, malokapacitni chranéna bydleni nebo ve formé
samostatnych bytd, pripadné bydleni komunitniho typu, tydenni stacionare ¢i domovy pro osoby se
zdravotnim postizenim (pro klienty vyzadujici vyssi miru potreby péce, véetné zdravotni).

Dilezitou oblasti je samostatné bydleni, napfiklad ve formé chranéného bydleni (nejbéznéjsi a
nejprirozenéjsi zplsob osamostatnéni dospivajiciho clovéka s postizenim), pripadné jiného zplsobu
bydleni komunitniho typu s doprovodnymi sluzbami. Souasna kapacita chranéného bydleni pro
146 klientd v Brné je nedostateéna. Poptavka je v Brné dlouhodobé znacna a je nejcastéji resena
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postupnym navysovanim kapacit v ramci jednotlivych byt(.2¢ Rozvoj kapacit je Gzce vazan na zajisténi
asistence, pripadné domaci oSetiovatelské péce.

Co se tyce soucasnych kapacit domovu pro osoby se zdravotnim postiZenim v Brné, jejich celkova
kapacita je 73 lazek (nezahrnuje DOZP MOST a START, které jsou uréeny pro specifické cilové skupiny).
K dubnu 2022 bylo v systému KISSoS evidovano celkem 128 Zadatelt o tuto sluzbu a 56 ¢ekateli.
Previs poptavky nad nabidkou je tedy evidentni. Dlouhodobé v Brné chybi napfiklad domov pro osoby
se zdravotnim postizenim zaméfeny samostatné na osoby s télesnym postizenim (ostatni DOZP se
zaméruji na kombinovana postizeni) nebo malokapacitni pobytové zafizeni pro klienty s tézkymi
formami PAS a s dalSimi pfidruzenymi diagnézami.

V oblasti dosahovani maximalni samostatnosti lidi s postizenim pak hraji ¢im dal vice zasadnéjsi ulohu
asistivni a komunikaéni technologie (ICT), jenZ mohou byt v tomto sméru velmi cennym pomocnikem.

Mimo zajisténi zakladnich potreb je samoziejmé rovnéz dilezité u déti s postizenim neopomijet rozvoj
jejich potencidlu, schopnosti, podporu silnych stranek a do budoucna hledat moznosti jejich uplatnéni.
Je tfeba podporovat jejich samostatnost v co nejvyssi mife a tim je celkové pfipravovat na Zivot
v dospélosti. K tomu jsou urceny sluzby socialni rehabilitace a socialné aktivizacni sluzby. Potreba
rozvoje téchto sluzeb souvisi také s reformou psychiatrické péce, kdy vzrista pocet klientd, Cekaci Ihty
jsou zcela neadekvatni - napf. v ramci socialné aktivizacnich sluzeb pro rodiny s détmi s PAS je
Cekaci IhGta az 1,5 roku a poptavka u sluzeb socialni rehabilitace pro tuto cilovou skupinu
dlouhodobé prevysuje stavajici kapacity az o 2,5nasobek (90 Uvazkd pracovnik(l zabezpecuje 2 000
klientd).

Dlouhodobé neresenou oblasti je chybéjici legislativni ukotveni tzv. dlouhodobé péce na socialné -
zdravotnim pomezi*® (mésto Brno napfiklad v této oblasti pfipravuje vybudovani socialné zdravotniho
komplexu na Cerveném kopci).

Starnuti osob s postizenim a podpora jejich starnoucich pecujicich

S pribyvajicim vékem casto narlsta potreba zdravotni péce. V pfipadé pobytovych sluzeb napfiklad typu
chranéného bydleni se pocita s tim, ze klienti v tomto bydleni také zestarnou, coz sebou pfinese zvysené
naroky na péci. Pokud je to mozné, Ize pfistoupit k redefinici sluzby tak, aby lIépe vyhovovala aktualnim
potifebam klientl (napfiklad prebudovani na domov pro osoby se zdravotnim postizenim). Soucasné
kapacity téchto pobytovych sluzeb jsou vSak nedostacujici, a to predevsim pro cilové skupiny se
specifickymi potfebami. Zafizeni by méla byt malokapacitniho, rodinného charakteru v souladu s
pozadavky vramci deinstitucionalizace a humanizace socialnich sluzeb. DdlleZitou soudasti je
zabezpeceni zdravotni péce.

Samostatnou kapitolu predstavuji podp(irné sluzby pro rodice seniory pecujici o starnouci potomky
se zdravotnim postizenim. Mésto proto pfipravuje pilotni projekt domu s 12 byty zvlastniho urceni
(diim s pecovatelskou sluzbou) pro tuto cilovou skupinu.

V pripadé péce o lidi s postizenim v seniorském véku pak samoziejmé nelze opomenout paliativni péci,
jenz by méla byt béZnou a dostupnou soucasti nabidky sluzeb pro lidi v seniorském véku ¢i v terminalnim
stadiu Zivota.

28 poptavka po chranéném bydleni je vysokd mimo jiné i proto, Ze v Brné funguje Centrum Kocianka, nabizejici
komplex nékolika socialnich sluzeb, vCetné sluzeb pobytovych s celodenni péci 24/7, ovsem pouze do 40 let
(chranéné bydleni do 45 let) a poté musi klienti sami fesit zasadni otazku samostatného bydleni.

29 Asociace poskytovatel socialnich sluzeb v CR — Reforma dlouhodobé péce v CR — Jak vyresit problémy social-
né-zdravotnich sluzeb v CR a jak nastavit udrzitelny systém dlouhodobé péce, dostupna zde:
https://www.apsscr.cz/files/ files/A4_STUDIE%20LCT%202021_FINAL.pdf



Dlouhodobym problémem jsou také chybéjici kapacity sluzeb pro specifické cilové skupiny s
vysokou mirou potieby péce, a to nejen socialni, ale i zdravotni. Pficemz tuto péci je nutno zajistovat
nepretrzité (24/7) a na vysoké odborné Urovni.

Jedna se o tyto specifické cilové skupiny: lidé s tézkymi formami poruch autistického spektra, pfipadné
s dalSimi kombinacemi ¢i pridruzenymi diagndézami (psychiatrického ¢i jiného charakteru), lidé po
mozkové prihodé, jenz zapfricinila zna¢nou nebo Uplnou ztratu kognitivnich funkci, lidé s roztrousenou
sklerézou, lidé ve vigilnim kématu a dalsi.

Tito lidé nemohou dlouhodobé zlstavat ve zdravotnickych zafizenich a soucasné pro né neexistuji
adekvatni socialni sluzby. V nékterych pfipadech Ize tuto ndro¢nou pédci zvladat v domacim prostredi
za vyuziti terénnich a odlehéovacich sluzeb a domaci oSetfovatelské péce, ovsem to jen za predpokladu
fungujiciho rodinného zazemi a moznosti o rodinného pfislusnika pecovat.

Potfeby lidi s duSevnim onemocnénim jsou popsany v kapitole ,Vyznamné oblasti promitajici se do
priorit dokumentu”.

Priority — Lidé s riznymi typy zdravotniho postizeni

PRIORITA1 Podpora sluzeb pro rodiny s détmi s postizenim v raném détstvi

Socialni sluzby v pocatku navazuji na praci zdravotnickych sluzeb, praci |ékar, psychology,
diagnostikd. Socialni sluzby pak maji za kol komplexni a citlivou informovanost rodiny a poskytnout
prvotni intervence, které umozni rodiné porozumét postizeni, rozvijet dité, podpofit vzajemnou
komunikaci a predstavit moznosti prace s ditétem a jeho postizenim.
Zasadni intervence a péci v prvnich letech Zivota ditéte s postizenim poskytuje sluzba rana péce, po
které je dlouhodobé velk3, a nedostatecné uspokojovanéa poptavka. Dlouhé cekaci lhdty v fadu mésicl
(u osob s PAS dokonce i rok) neumoziuji rodiné véasnou pomoc ve chvili, kdy to nejvice potrebuje,
tedy v dobé, kdy se rodina ocita v akutni krizové situaci a potrebuje jednak poradenstvi a podporu
s vyrovnavanim se s nastalou situaci a dité potrebuje stimulaci pravé v tomto raném obdobi. Kapacity
rané péce schazi celkové napfi€¢ rdznymi cilovymi skupinami, at’ uz se jedna o rodiny s détmi
s poruchou autistického spektra, neurovyvojovymi poruchami, smyslovym postizenim a dalsi.
Péce o déti s postizenim, tedy o déti se specifickymi potfebami (¢asto predcasné narozené) a celkova
pomoc jejich rodindm svym charakterem zasahuje jak do socidlni, tak i do zdravotnické sféry. Na
samotnou ranou péci by tedy mély navazovat i dalsi sluzby na pomezi obou zminénych oblasti, tak i
poradenstvi pecujicim. V idedlnim pfipadé komplexni péci zahrnuji i dalSi ¢innosti a aktivity jako
je krizové intervence, nabidka svépomocnych rodic¢ovskych skupin a specialni metody pro rozvoj
schopnosti a dovednosti déti jako je napf. ergoterapie, snoezelen, senzorickd integrace,
arteterapeuticky ateliér a jiné.
Opatreni 1 Podpora rodin a ditéte s postizenim v rané fazi véku — predevsim rozvoj kapacit
sluzeb rané péce
Opatreni 2 Podpora sluzeb a projektd pro rodiny s détmi s postizenim na socialné
zdravotnim pomezi

PRIORITA 2 Podpora rozvoje socialnich sluzeb v terénni a ambulantni podobé

Zajisténi terénnich a ambulantnich sluzeb (véetné dobrovolnickych aktivit) je nejpfirozenéjsi a
ekonomicky nejefektivnéjsi feseni, které poskytuje vcasnou a cilenou pomoc klientim a pomize
zabezpedit stabilitu rodiny a jeji odlehceni. Cilem je, aby byly sluzby rovhomérné dostupné pro




vSechny cilové skupiny osob s postizenim, véetné osob s poruchou autistického spektra (dale

vewvs

formy autismu, poruchy chovani apod.).

Potfeba rozvoje terénnich a ambulantnich sluzeb vychéazi z celkové dlouhodobé neuspokojené
poptavky ze strany klient(, zejména v pfipadé Casové dostupnosti, ale také zajisténi specifickych
cilovych skupin. Socialni sluzby se potykaji s nedostatkem kapacit, s komplikovanéjsimi socialnimi
situacemi, kdy jednotlivé intervence trvaji delsi casovy Usek a rostou tak cekaci lhity. Pro komplexni
zajisténi potreb klientd je nutné zajistit i zdravotnickou cast sluzeb, tedy napojeni na domaci
oSetiovatelskou péci a na paliativni péci u terminalniho stadia nemoci.

Terénnimi sluzbami, jejichz kapacity je tfeba rozsifovat, jsou osobni asistence a odlehcovaci sluzba.
V pripadné potifeby mohou byt doplnéné pecovatelskou sluzbou, zejména u starnoucich osob.

Poskytovatelé socialné aktiviza¢nich sluzeb pro rodiny s détmi zaznamenavaji nedostatek
kapacit pro rodiny s détmi s dusevnim onemocnénim, kdy eviduji ¢ekaci Ih{ity az v délce 1,5 roku.
Pfitom pro zajisténi fungovani rodin a feseni jejich akutnich problémd je zasadni, aby sluzba poskytla
intervenci vcas, jinak mGze byt narusen zdravy vyvoj ditéte a funkénost celé rodiny.

Zadouci je rozvoj sluzeb, které zvy3uji kvalitu Zivota ¢lovéka s postizenim v oblastech rozvoje
praktickych dovednosti, kompetenci, sobéstacnosti, pripravy na samostatny zivot, posileni
informovanosti, zabezpeceni kompenzacnich pomtcek, komunikacnich dovednosti a odstrafiovani
bariér. Je podporovan vznik i rozvoj sluZzeb dennich stacionafi a center dennich sluzeb, uréenych
pro klienty, ktefi se neobejdou bez neustdlé pomoci jiné fyzické osoby. DUllezity je rozvoj po
kvalitativni strance, at’ uz co se tyce personalniho zabezpeceni, tak i materialné-technického
zazemi (u ambulantnich sluzeb...).

Na oblast podpory zdokonalovani pracovnich navykd, zvySovani kompetenci a motivovani pfi pfipravé
na zameéstnani, samostatné bydleni a kvalitni traveni volného Casu se zaméfuji zejména sluzby socialni
rehabilitace, pripadné socidlné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi ¢i socialné terapeutické dilny.
Podporované jsou inovativni projekty zaméfené na podporu vzdélavani a zaméstnavani
(multidisciplinarni pfistup, prechod studentd stfednich Skol se specifickymi potfebami do
samostatného zivota a na trh prace).

Na socialni sluzby vhodnym zplsobem navazuje sit" dobrovolnickych organizaci, ¢innost rodinnych
spolk(i a neziskovych organizaci, které diky svym aktivitdam a projektdm mohou vytvaret
vyznamnou podporu a neformalni zdroj pomoci pro pecujici. Mezi inovativni projekty patfi podpora
sluzeb rodinného typu - Homesharing, tj. model komunitni péce, kdy dobrovolnici pomahaji rodiné
s narocnou péci o dité s kombinovanym postizenim. Podporu si zaslouZi také dalsi projekty zamérené
na svépomocné aktivity rodicd, pecujicich a pozlstalych, na zvySovani informovanosti verejnosti
formou osvétové ¢&innosti nebo projekty které navazuji uzsi spolupraci s praktickymi a odbornymi
Iékari i s nemocnicemi.

Opatreni 1 Podpora rozvoje terénnich sluzeb osobni asistence, pecovatelské sluzby,
odlehcovacich sluzeb (rozvoj zaméren zejména na svatky a vikendy, pokryti
dlouhodobé poptavky a na narocné cilové skupiny)

Opatreni 2 Podpora rozvoje a zavedeni terénnich sluzeb na socidlné zdravotnim pomezi,
specialné paliativni a hospicové terénni péce

Opatreni 3 Zkvalithovani a rozvoj ambulantnich sluzeb zamérenych na podporu fungovani
rodiny a vzdélavani déti s mentalnim postizenim a déti s dusevnim onemocnénim

Opatreni 4 Vznik a rozvoj u sluzeb zaméfenych na rozvoj praktickych dovednosti,
kompetenci, pfipravu na samostatny zZivot a podporu pracovnich pfilezitosti u
dospivajicich a dospélych lidi s postizenim a na podporu komunikace a
odstranovani bariér




Opatreni 5 Vznik novych sluzeb a rozvoj stavajicich sluzeb zajiStujicich denni provoz napfic

s pfidruzenymi obtizemi
Opatreni 6 Podpora inovativnich projektt a neformalnich pfistupli pro pomoc rodindm nad

ramec zakladni sité soc. sluzeb ve mésté Brné — dobrovolnictvi a svépomocné
aktivity vedouci k odlehceni pecujicim rodinam

PRIORITA 3 Podpora samostatného bydleni a malokapacitnich pobytovych sluzeb
rodinného typu pro osoby s postizenim

Prioritou je zajisténi co mozna nejvétsi samostatnosti a autonomie osob s postizenim ve vsech
oblastech, tedy i v oblasti bydleni. Pobytové socialni sluzby ¢i bydleni s podporou terénnich sociélnich
sluzeb by jiz v dnesni dobé mélo odpovidat trendu nizkokapacitnich zafizeni komunitniho a
rodinného typu.

Jedna se o potiebu feseni situaci, kdy lidé s postizenim opousti rodinu &i institucionalni zafizeni nebo
se chysta do vlastniho bydleni a potfebuje intenzivnéjsi dohled a pomoc s ,nacvikem” samostatného,
predevsim bezbariérového, bydleni. Celkové je nutné rozvijet jakékoliv vhodné formy prostupného a
prechodného bydleni, stejné jako sdileného bydleni ¢&i bydleni komunitniho charakteru s dalsi
podporou terénnich socialnich sluZeb, ale také sluzeb psychiatrickych a zdravotnich.

Zadouci je nejen rozvoj, ale také transformace stavajicich socialnich sluzeb, které by tak reagovaly na
demografickou situaci a na aktualni potreby cilové skupiny (napf. u starnoucich klient( zintenzivnéni
a prohloubeni péce ve vyuzivané pobytové sluzbé a jeho moznad zména registrace z chranéného
bydleni na DOZP, pfipadné az na DZR). Také je tieba zajistit péci o starnouci rodice a jejich potomky
se zdravotnim postizenim, pficemz jako idealni varianta se jevi moznost zajisténi spolecného bydleni
s doprovodnymi socialnimi sluzbami.

Dlouhodobé je potiebny vznik i rozvoj malokapacitnich sluzeb rodinného typu chranéného bydleni
a domovli pro osoby se zdravotnim postizenim (dale DOZP) pro klienty vSech cilovych skupin a s
riznou mirou podpory. Specialné pak pro klienty s PAS, pro lidi s duSevnim onemocnénim, s vysokou
mirou potrebné podpory a se zajisténymi psychiatrickymi a zdravotnimi sluzbami. Pro cilové skupiny
s nizsi az stfedni mirou potrebné podpory je vhodné rozvijet kapacity prostupnych sluzeb, které by
své klienty pfipravovaly na samostatnéjsi zpUsob zivota, postupné s co nejmensi mirou profesionalni
podpory.

S vySe uvedenym souvisi také podpora neformalnich projektt, navaznych a presahujicich soc. sluzby,
které viak zkvalitiuji Zivot klienta a pohliZi na néj holisticky.

Opatreni 1 Podpora samostatného bydleni véetné zajisténi doprovodnych sluzeb

Opatreni 2 Podpora pobytovych zafizeni pro néarocné cilové skupiny s vysokou mirou
podpory + zajisténi kvalitniho personalniho, technického a materidlniho provozu

Opatreni 3 Podpora projektl ndvaznych na pobytové socialni sluzby

Opatreni 4 Pfipravované investi¢ni projekty:

e DUm PtasSinského 13 (zajisténi pozarni bezpecnosti a stavebni Upravy) — MV
pro starnouci rodice pecujici o dospélé potomky s handicapem

e Kocidnka - Centrum integrovanych socialnich sluzeb - malokapacitni
pobytové zafizeni pro klienty s tézkou formou PAS, Ddm pro Julii (pobytova
odlehcovaci sluzba a hospic pro déti)

o Cerveny kopec — socialné zdravotni komplex pro klienty s demenci ¢i
roztrousenou skler6zou
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PRIORITA 4 Podpora v oblasti péce o dusevni zdravi v souvislosti s probihajici reformou
psychiatrické péce

Oblast péce o dusevni zdravi jiz nékolik let zasadné ovliviiuje probihajici reforma psychiatrické péce,
jejimz zékladem je transformace psychiatrickych nemocnic. Postupné snizovani poctu lGzek a
upousténi od dlouhodobé hospitalizace s cilem maximalni integrace do bézné spolecnosti, aby lidé
s dus. onemocnénim mohli Zit béZzny Zivot s potfebnou podporou. S timto souvisi potfeba budovani
kapacit pfislusnych sluzeb, at uz terénnich, ambulantnich ¢i pobytovych (dle potfebné miry podpory
s postupnym cilem co nejvétsiho osamostatnéni klienta).

Jednim z nejvyznamnéjsich  vystupl je vznik tzv. Center dusevniho zdravi (CDZ), t{j.
multidisciplinarnich terénnich tymu, které v sobé zahrnuji jak zdravotnickou, tak i socialni slozku
péce a propojuji klienty s dalSimi navaznymi sluzbami. Vyznamnou oblasti je neexistence dostatecné
podpory pro déti a mladez. V souladu s vyse uvedenou reformou by méla vznikat rovnéz CDZ pro
déti a mladez a rozvoj socialné aktivizacnich sluzeb pro rodiny s détmi.

Stézejni sluzbou v oblasti duSevniho zdravi je socialni rehabilitace, skrze kterou je klientim
poskytovana komplexni podpora primarné v jejich pfirozeném prostredi. DalSimi vhodnymi sluzbami
jsou chranéna bydleni ¢i pobytova zafizeni s vétsi mirou podpory (DOZP ¢i DZR).

Z4adouci bude i podpora inovativnich projekti, jako je napt. Recovery house — bydleni pro zotaveni
mladych dospélych lidi s duSevnim onemocnénim, jakozto novy druh efektivni podpory. Pfipadné
dalsi projekty rlizného nizkoprahového bydleni s doprovodnou sluzbou pro lidi s dusevnim
onemocnénim. Cilem podpory téchto sluzeb a projektli je nejen stabilizace situace klienta, ale také
posileni jeho motivace a kompetence k Feseni situace vlastnimi silami, s vyuzitim vlastniho potencialu.
Dulezitou a nezastupitelnou roli zaujimaji také tzv. peer konzultanti, tedy lidé s osobni zkusenosti
s dusevnim onemocnénim, ktefi poskytuji klientdm podporu a motivaci skrze vlastni proces zotaveni,
jimz si sami prosli.

Specifickou oblasti je pak podpora lidem s tzv. dualnimi diagnézami, tedy kombinaci dusevniho
onemocnéni a zavislosti.

Co se tyce oblasti dusevniho zdravi neni mozné opomijet rodinné prislusniky ci blizké, na které
nejvice dopada tiha feseni casto komplikovanych a naroénych situaci spojenych s podporou a péci o
své blizké, ktefi se potykaji s dusevnim onemocnénim.

Zvlastni oblasti je problematika poruch pFijmu potravy v rdmci, které je potfeba pracovat na rozvoji
osvétové cinnosti, prohloubeni spoluprace s praktickymi, odbornymi Iékafi a nemocnicemi,
podporovat neformalni pecujici a zvySovat povédomi o ambulantnich a terénnich sluzbach. Na tuto
oblast se zaméfuji sluzby odborného socialniho poradenstvi, telefonickd krizova pomoc, socialné
aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi a sluzby nasledné péce.

Opatreni 1 Rozvoj Center dusevniho zdravi, véetné CDZ pro déti a mladez — socialni slozka

Opatreni 2 Podpora inovativnich projektli vedoucich k posileni kompetenci a k zotaveni
(napf. Recovery house, Peer konzultanti apod.)

Opatreni 3 Podpora rodinnych pfislusnik(i ¢i blizkych, véetné rodin s détmi s dusevnim
onemocnénim

Opatreni 4 Podpora lidem s dualnimi diagnézami

Opatreni 5 Podpora lidem s poruchou pfijmu potravy
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LIDE V KRIZOVE SITUACI A OHROZENIi SOCIALNIM
VYLOUCENIM

Vize
Umoznit lidem (véetné rodin a déti) fesit jejich krizovou nebo dlouhodobé nefesenou nepfiznivou situaci
s vyuzitim vlastnich sil a podpory socialnich sluzeb. Pficemz je tfeba zohlednit jejich ztizeny pfistup k
institucim, sluzbam a trhu prace. Tito lidé tak maji omezeny socialni kapital, ¢asto jsou spolecnosti
stigmatizovani negativnimi predsudky.*
Sirokou cilovou skupinu Ize rozdélit do téchto podskupin:

¢ rodiny, déti, mladez v nepfiznivé socialni situaci (dysfunkcni rodiny, osoby ohrozené nasilim, déti

v ndhradni rodinné péci, déti a mladez s rizikovym chovanim)

e lidé bez domova i pfistiesi, Zijici v nestandardnim bydleni (ubytovny, azylové domy apod.)

e lidé ohrozeni zavislosti a zavislostnim chovanim (vcetné lidi s duainimi diagnézami)

e cizinci (jina etnika), uprchlici a Romové

Sit’ socialnich sluzeb pro lidi v krizové situaci a ohrozenych socialnim vylou¢enim ma byt tvorena
specializovanymi sluzbami socialni prevence, které resi pfi¢inu a vznik nepfiznivé socialni situace
a hledaji spolu s klientem mozna feseni, zvysuji kompetence a dovednosti klientq, ale také aktivné
klienty vyhledavaji. Dale spolupracuji s dalsimi odborniky a subjekty v ramci systému a
v neposledni fadé upozornuji na nové problémy (napf. nové formy zavislosti, oblast dluhového
poradenstvi apod.).

Z&kladnim predpokladem predchazeni socidlnimu vylouceni je participace klienta na feSeni své
situace a také vcasna prevence, se kterou souvisi podpora sitovani (provazanost a spoluprace) nejen
sociélnich sluzeb, nutnost multidisciplinarniho pfistupu a mezioborové spoluprace (zapojeni rGznych
instituci a subjektl napf. Policie CR, OSPOD, UP, lékarq, majitel(l ubytoven atd.).

Socialni sluzby by mély stavét na principech komplexnosti, navaznosti a dostupnosti.

Identifikované potreby

Zasadni oblasti zasahujici vétSinu lidi ohrozenych socidlnim vyloucenim je oblast bydleni, tzv. bytova
nouze a ekonomicka nedostupnost bydleni. Nedostatecna nabidka dostupného bydleni pro rdzné cilové
skupiny je jednim z hlavnich problémi socidlniho vylouceni. Je usilovano o vznik a rozvoj rdznych typud
domy) az po nejvyssi (dostupné a prostupné). Dlouhodobé chybi i tzv. méstskd ubytovna, rozsireni
krizového ubytovani, sdilené bydleni, komunitni bydleni a dalsi alternativni formy dostupného bydleni.
Vyznamnou potrebou je také vznik a rozvoj specializovanych zafizeni pobytovych sluzeb pro lidi
duplikovanych diagnéz Casto seniorského véku. Pficemz jednotlivé formy bydleni by mély byt navazujici
a tzv. prostupné.

Vyznamnou potrebou je také vznik a rozvoj specializovanych zafizeni pobytovych sluzeb pro lidi
s tzv. viceCetnymi diagnézami, predevsim se jedna o lidi seniorského véku s kombinaci nékolika
problém0 jako je zdravotni postizeni umoziujici pohyb pouze na vozicku, dalSi zdravotni problémy
zpUsobené napf. dlouholetym zZivotem na ulici, potize zplsobené rlznymi zavislostmi, pripadné i
diagnoéza psychiatrického charakteru. Tito lidé vyzaduji vysokou miru péce a podpory, jejich souziti
s ostatnimi klienty v béznych pobytovych zafizeni mize byt (a cCasto také byva) problematické a
v neposledni fadé je u téchto lidi problémem i skutecnost, Ze maji minimalni nebo zadné pfijmy (coz
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znamena, ze na provoz daného pobytového zafizeni nijak nepfispivaji). Tato problematika je rovnéz
zminéna v kapitole tykajici se seniora.

Rodiny, déti, mladez v nepfiznivé socialni situaci

Pro v&asnou a efektivni pomoc ohrozenym rodinam ocitajicim se v nepfiznivé socialni situaci je stézejni
mezioborova spoluprace (napii¢ odbornostmi i jednotlivymi resorty MPSV, MSMT, MS véetné véech
dalsich slozek systému), informovanost a provazanost jednotlivych aktéri. Umoznuje tak uchopeni
problému v celé jeho Sifi a komplexnosti. Neméné dulezité je zahrnout do spoluprace celou rodinu nikoli
jen jednotlivce (napft. dité) a identifikovat veskeré rizikové faktory vsech ¢lenl rodiny a oblasti tak, aby
nedochazelo k prohlubovani socialniho vylouceni a kumulaci problém.

Nedostatecna je sit’ terénnich a ambulantnich sluzeb pro rodiny s détmi, které se nachéazi v nepfiznivé
socialni situaci. Jedna se vétSinou o rodiny v rezimu SPOD, v oblasti socialnich sluzeb chybi zejména
nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez, socialné aktivizacni sluzby, specializované poradny — pro rodiny
v porozvodovém konfliktu, obéti domaciho nasili, déti a mladez s rizikovym chovanim atd.

Lidé bez domova ¢i pristiesi, pripadné Zijici v nestandardnich formach bydleni

Ze srovnani mezi jednotlivymi kraji CR vyplyva, ze v Jihomoravském kraji je (po Praze a po
Moravskoslezském kraji) treti nejvyssi pocet lidi bez domova (pres 2 000 osob, 80 % tvoFi muzi).
Priblizné 1 200 z téchto osob s primérnym vékem 47,7 let prespéava venku anebo v nocleharnach, pres
800 osob (vcetné priblizné 300 déti) vyuziva azylové domy, obecni ubytovny ¢i domy na pUl cesty, ¢ast
osob je v nemocnicich a vice nez 100 ve véznicich. Vysoka Cisla jsou evidovana u vékové kategorie 60
plus. To s sebou prinadsi a bude prinadset vyssi potieby na zajisténi nezbytné péce a pomoci, protoze v
mnoha pfipadech dojde ke kombinaci rdznych sociélnich znevyhodnéni a vyrazné klesajici miry
schopnosti zajistit své potreby vlastnimi silami.?’

Dlouhodobym a rostoucim trendem je nartst poétu nizkop¥ijmovych senioru, ktefi potrebuji vysokou
miru podpory, tedy péci v pobytovych zafizenich typu domovid se zvlastnim rezimem. Jedna se o lidi
v seniorském véku, ktefi nepobiraji dichod, nemaji zadné nebo zcela minimalni pfijmy a nemaji
rodinné zazemi.

Péce o socialné vyloucené seniory, ktefi nékolik let stravili na ulici ¢i v nizkoprahovych socialnich
sluzbach, je mnohdy naroc¢néjsi a specificka oproti ostatnim klientd domovi pro seniory ¢i domovi se
zvlastnim rezimem. Nicméné je potieba se postarat i o tyto seniory zvlasté pak, pokud soucasna
legislativa neumoznuje fesit uvedené pripady jinak a v jinych specializovanych pobytovych socialnich
sluzbach. Samospravy obci musi zajistit pomoc i témto obcanlim, a to i s ohledem na zakonnou
povinnost v § 92 zakona ¢ 108/2006 o socialnich sluzbach. Regenim by bylo legislativné umoznit
budovani ekonomicky méné néarocnych pobytovych zafizeni nizSiho standardu. Jednak z dlvodu
specifickych potreb této klientely a pak i z divodu toho, Ze mist ve standardnich pobytovych zarizeni je
nedostatek a v soucasnosti tak dochazi k situacim, kdy jsou do téchto zafizeni pfijimani lidé, jenz do
sociadlniho systému nijak (i naprosto minimalné) nepfispivali na ukor jinych, ktefi do néj celozZivotné
pfispivali.

Lidé ohroZeni zavislosti a zavislostnim chovanim (véetné lidi s dualnimi diagnézami)

Dalsi neméné vyznamnou oblasti a dosud nedostatecné fesenou je oblast adiktologickych sluzeb.
Adiktologické sluzby se nachazeji na pomezi rliznych resortnich ramc(, jde o svébytny specificky sektor
sluzeb pro specifickou cilovou skupinu osob uplatnujici specifické metody a postupy.3?

31 VUPSV, v. v. i.: S¢itani osob bez domova v Ceské republice 2019, Kategorie bez stfechy a vybrané kategorie bez
bytu podle typologie ETHOS, dostupné online
32 Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb 2021
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Co se tyce pripadného rozvoje je nutné zminit, Ze v ramci Strednédobého planu socialnich sluzeb JMK
pro rok 2021-2023 nejsou v oblasti adiktologickych sluzeb naplanovana zadna konkrétni opatreni. Pouze
je uvedeno, ze dochazi k sitovani na poskytovatele sluzeb pro lidi se zavilostmi a dualni diagn6zou.

Vedle chybéjicich adiktologickych sluzeb je rovnéz nedostatecné zajisténi dostupnosti zdravotni péce
pro lidi socialné vyloucené, predevsim pro lidi bez domova. Jednad se jak o primarni pédi, tak
specializované ambulantni i [izkové zdravotnické sluzby, které mohou zprostredkovat adiktologické
multidisciplinarni tymy, jejichz soucasti jsou i zdravotnici (nebo s nimi externé spolupracuji) a jejichz
Ukolem je kromé jiného zdravotni podpora a koordinace zdravotni péce. Hlavnimi prekazkami byvaji
neochota ke spolupraci nejen na strané zdravotnikl, ale i nespoluprace samotnych klientd,
polymorbidita klient(, chronické dlouhodobé nefesené zdravotni problémy klient(i, ekonomické divody
(chybéjici zdravotni pojisténi) apod.3*

Cizinci (jina etnika) a uprchlici

Do této oblasti spada predevsim prace s jednotlivcem prostiednictvim poradenstvi a komunitniho
rozvoje, dale také pfiprava cizincli na repatriaci, ale i prace se Zadateli o azyl. Hlavnim Ukolem je vyuZiti
dovednosti, schopnosti a kvalifikace cizinci ve mésté a zaroven vyuziti jejich potencidlu. Cilem je
zaclenéni do aktivit a déni ve mésté a vytvareni pfilezitosti pro participaci. Nedostatecna je kapacita
odbornych poradenskych sluzeb (pravni dluhové poradny a prekladatelskych sluzeb).

Jak bylo zminéno jiz vyse v souvislosti s invazi vojsk Ruské federace na Ukrajinu (v Unoru 2022) vznikla
velkad migraéni vina, béhem které do nasi zemé doputovalo vice nez 300 000 obcan( Ukrajiny. Proto bylo
nutné flexibilné a rychle koordinovat pomoc témto lidem a umoznit, aby se co nejdfive zapojili do
plnohodnotného Zivota v Ceské republice. V rdmci mésta Brna bylo k 1. 5. 2022 15 632 evidovano
ukrajinskych uprchlikia % (vétsinou se jedna o matky s détmi, ale vyjimkou nejsou ani seniofi, ¢i lidé s
handicapem), pro které je nutné zajistit nejen ubytovani, zaméstnani, ale i dalsi nédvazné sluzby vcetné
socialnich.

Co se tyce socialni oblasti a socialnich sluzeb, tato vyrazna uprchlickad vina vyvolava potiebu posileni
kapacit poradenstvi, krizového ubytovani a zabydlovani. Podpory pfi adaptaci a integraci do spole¢nosti,
podpory pfi hledani zaméstnani, zajisténi vzdélavani déti s adekvatni podporou, ale také celkové
pfipravenost sluzeb zvladnout jazykovou bariéru. Mezi uprchliky se nachazeji také lidé se specifickymi
potrebami, ktefi potfebuji urcité socialni sluzby jako jsou domovy pro seniory ¢i se zvlastnim rezimem,
domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, stacionare apod. Problémem je, ze kapacity nékterych
sluzeb dlouhodobé nepostacuji a je nemalé mnozstvi téch, ktefi cekaji na jejich uvolnéni nebo rozsifeni.
Prichod dalSich lidi, ktefi tyto sluzby potrfebuji vyuzivat tak vytvari jesté vétsi tlak na potrebu jejich
rozvoje.

33 Stfednédoby plan rozvoje socialnich sluzeb pro JMK na obdobi 2021-2023
34 Strategie politiky statutarniho mésta Brna v oblasti drog a zavislosti na obdobi 2022-2025
35 MVCR, Informaéni servis
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Priority — Lidé v krizové situaci a ohrozeni socialnim vylouc¢enim

PRIORITA1 Poradenska c¢innost

Jednou z dllezitych oblasti pomoci rodinam a lidem v krizi ¢i v dlouhodobéjSich problémech je
poradenstvi. Pfedevsim pak poradenstvi odborné, specializované na konkrétni problematiku. Tim
nejzasadnéjsim je poradenstvi v dluhové a pravni problematice, jehoz dllezitou soucasti je i
prevence zadluzovani, ktera je v nékterych pfipadech zaroven prevenci vystéhovani a ztraty bydleni.
Lze ocekavat, Ze uz nyni znacna poptéavka po tomto typu poradenstvi v nasledujicim obdobi poroste,
predevsim kvili ocekavanému zhorseni ekonomické situace, které bude nejvice dopadat na nejchudsi
vrstvy spolecnosti, oviem je pravdépodobné, Ze do financnich problémd se bude dostavat i Sirsi
spolec¢nost.

Dalsi zasadni vyzvou je pFichod velkého mnozZstvi ob¢ant cizi statni pFislusnosti, prchajicich pred
valecnym konfliktem. Bude tedy nutné posilit kapacity poradenstvi poskytovaného v cizim jazyce.

Co se tyce konkrétné dluhového poradenstvi podpora bude zaméfovana na poskytovatele, ktefi
disponuji akreditaci Ministerstva spravedinosti pro poskytovani sluzeb v oblasti oddluzeni. Zde
se nabizeji moznosti rozvoje financovaného z fondl EU, tedy konkrétné v rdmci vyzev, jenz zaméruji
na oblast socidlniho zaclenovani.

Je také zadouci a potfebné zachovat a pfipadné posilovat kapacity specifického odborného
poradenstvi v oblastech jako je poradenstvi pro obéti domaciho nasili nebo napr.
psychologicka pomoc téhotnym Zenam v krizi a celkové psychologického poradenstvi a
pomoci.

Opatreni 1 Podpora dluhového a pravniho poradenstvi (akreditovaného Ministerstvem
spravedlnosti pro poskytovani sluzeb v oblasti oddluzeni)

Opatreni 2 Podpora  specifického  odborného  socidlniho  poradenstvi,  vcetné
psychologického poradenstvi obétem domaciho nésili, téhotnym zendm v krizi a
dal$im ohrozenym skupindm

Opatreni 3 Podpora socialniho poradenstvi poskytovaného v cizim jazyce
Opatreni 4 Pripravované investi¢ni projekty:

e Krenova 6 (rekonstrukce objektu) pro zfizeni poradny Socio-info Point

PRIORITA 2 Podpora rodinam v krizi a prace s ohrozenymi détmi a mladezi

Prace s rodinami v krizi a s rodinami socialné slabsimi (a to nejen v ramci socialné vyloucenych lokalit)
je dulezitou soucasti pomoci, predevsim s ohledem na déti, které v problematickém rodinném
prostiedi vyrlstaji. Zde hraje dlilezitou roli multidisciplinarni pfistup, predevsim pak spoluprace
mezi pracovniky socialné pravni ochrany déti a organizacemi poskytujici sluzby typu socidlné
aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez, terénni programy,
odborné poradenstvi apod. Dalsimi ddlezitymi aktéry jsou Policie CR, Ufad prace, lékafi, majitelé
ubytoven apod.

Pomoc a podpora je nutna jak v preventivni roviné, tedy vcasné zachyceni moznych budoucich
problém0 — vychovnych, existencnich, pravnich apod., tak i v roviné akutni krize typu domaciho
nasili ¢i jiného druhu ohrozeni, stejné jako v pfipadé jiz disfunkénich rodin, kde se kumuluji rizné
problémy typu zavislosti, pachané kriminality, zanedbavani vychovy a péce o déti apod.

Je dulezité neopomenout fakt, Ze ohrozeni socialnim vylou¢enim se tyka také rodin s détmi se
zdravotnim postizenim (pficemz velmi Casto se jedna o nelplné rodiny, kdy o dité s postizenim
pecuje pouze matka).
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Dalsi oblasti, na kterou je tfeba zamérovat pozornost a ktera je doposud velmi zanedbané je pomoc

a podpora détem a mladezi s dusevnim onemocnénim. Problematice socialni pomoci a podpory

rodindam pecujicim o déti s postizenim a pomoci a podpory v oblasti pedopsychiatrie se vénuje

kapitola zamérujici se na lidi s rGznymi typy zdravotniho postizeni.

Opatreni 1 Podpora rodin v krizi skrze terénni i ambulantni sluzby typu socialné aktivizacnich
sluzeb, terénnich programd, nizkoprahovych zarizeni pro déti a mladez ci
odborného socialniho poradenstvi

Opatreni 2 Multidisciplinarni pfistup a spoluprace vsech relevantnich subjekt — pracovnikd
SPOD, NNO a dalsich

PRIORITA 3 Pomoc lidem v krizi a vdlouhodobé nepriznivé socialni situaci

Pomoc lidem v krizi a lidem dlouhodobé se nachazejicim v nepfiznivé socidlni situaci by méla
zahrnovat Siroké spektrum sluzeb s dostatecnymi kapacitami tak, aby v idealnim pfipadé nikdo touto
siti sluZeb a pomoci nepropadaval a zéroven, aby tato sit’ sluzeb lidem v krizi umozZiovala se ze své
nepriznivé situace vymanit a plné se zaclenit do spolecnosti.

Na jedné strané je tedy potieba zajistit dostatecné kapacity sluzeb, které pomohou ¢lovéku vcas, to
zZnamena jiz na pocatku bliZicich se problém tak, aby nedoslo k jejich prohloubeni a k zakonzervovani
celkové nepfriznivé situace.

Stejné tak je potreba zajistit dostatek kapacit sluzeb, které jsou schopny ucinné intervenovat
v pfipadé, Ze nepfizniva situace je jiz v hlubSim staddiu a nabaluje na sebe dalsi problémy, které ¢lovéka
zacinaji zacyklovat do kruhu, ze kterého neni schopen se sam bez pomoci dostat.

V neposledni fadé pak musi mit mésto sluzby a nastroje pro pomoc lidem v téch nejextrémnéjsich
situacich socialniho vylouceni, tedy pro lidi bez pfistresi, v extrémni socialni tisni, existencné
ohroZenych, s prohlubujicimi se zdravotnimi a dalSimi kumulovanymi problémy, vietné lidi
potykajici se s onemocnénim psychiatrického charakteru nebo napf. zavislostmi.

Mésto tedy potrebuje disponovat dostatecnymi kapacitami vSech druh( socidlnich a navaznych
sluzeb, tedy od sluzeb terénnich (terénni programy, socialné aktivizacni sluzby, socialni rehabilitace),
pres sluzby ambulantni (odborné socialni poradenstvi, nizkoprahova denni centra, kontaktni centra,
sluzby nasledné péce) az po sluzby pobytové (nocleharny, azylové domy, krizové byty, prostupné
bydleni, socialni byty).

Dulezitou Ulohu ma pak socialni prace vykonavana socialnimi pracovniky mésta - v tomto pripadé
kuratory. Veskeré tyto sluzby a slozky musi na sebe logicky navazovat a vzajemné se dopliovat.

V pripadé, Ze se podafi situaci ¢lovéka v krizi postupné stabilizovat, je potfeba mu dat také podporu
v oblasti hledani a udrzeni si zaméstnani. Jen tak se podafi dosahnout jeho plného a zadouciho
zaclenéni do spole¢nosti.

Samostatnou skupinu, kterad potrebuje pomoc jsou néktefi seniofi, ktefi se ocitaji v nouzi. Jedna se
o velmi zranitelnou skupinu, kterou je nutno aktivné vyhledavat, jelikoz je casto skrytd a sama se
obvykle pomoci nedovolava.

Dlouhodobé se také ukazuje potfeba budovani a posilovani kapacit hygienickych a zdravotnickych
sluzeb pro lidi v bez pfistfesi a v extrémni tisni, a to jak ve formé ambulantniho stfediska takovéto
pomoci, tak i ve formé terénni.

Zvlastni oblast pomoci pak tvori specifické skupiny jako jsou cizinci ohrozeni socialni vylou¢enim,
lidé utikajici pred valeénymi konflikty nebo lidé celici riznym formam diskriminace napfr.
z dlvodu své etnicity (predevsim Romové) nebo jinych forem.

Celkové je rovnéz potieba snizovat nizkoprahovost vyse uvedenych sluzeb tak, aby pozadované
podminky a naroky nevytvarely neprekrocitelné bariéry a nebyly tak pro klienty sluzeb nedostupné.
Stim se mimo jiné poji také potieba prekonavani jazykové bariéry v pripadé cizich statnich
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prislusnikd, jenz potrebuji socialni sluzby a pomoc vyuzivat, jejichz pocet se zasadné navysil v dlsledku
velké uprchlické viny pred valecnym konfliktem na vychodé Evropy.

Opatreni 1 Zajisténi dostatecnych kapacit terénnich, ambulantnich i pobytovych sluzeb pro
lidi vkrizi a v nepfiznivé socialni situaci, vietné zajisténi jejich vzajemné
navaznosti a nizkoprahovosti (véetné eliminace jazykovych bariér)

Opatreni 2 Zajisténi hygienické a zdravotni pomoci pro lidi bez pristresi ¢i v socidlné
nepfriznivé situaci

Opatreni 3 Podpora lidi se specifickymi potfebami jako jsou osaméli seniofi, lidé se
zdravotnimi problémy i postizenim, extrémné socialné vylouceni s viceCetnymi
problémy, cizinci ohroZeni socialnim vyloucenim, uprchlici, lidé Celici rdznym
formam diskriminace napf. z dGvodu své etnické prislusnosti apod.

PRIORITA 4 Podpora pri ziskani a udrzeni bydleni

Oblast bydleni je zcela zasadni prioritou, kterd je zakladem pro feseni a idealné vyreseni socialné
nepfiznivé situace lidi v krizi ¢i ohrozenych socialnim vyloucenim. Taktéz i tato oblast ma nékolik rovin
a podle toho je nutné k problematice pfistupovat. Jednu rovinu tvofi jednotlivé cilové skupiny jako
jsou ohrozené rodiny, jednotlivci ¢i lidé se specifickymi potfebami. Dalsi rovinou je situace, v jaké se
dana rodina ¢i Clovék pravé nachazi. Problematika je tedy komplexniho charakteru a dotyka se
raznych cilovych skupin v riznych Zivotnich situacich.

Podporu je tedy nutné zamérovat specificky na ohrozené rodiny, aby bylo mozné véasné podchytit
hrozici problémy typu zadluZeni, exekuci, hroziciho vystéhovani, odebrani déti, ale také napfiklad
domaciho nasili a obecné patologického prostredi v rodiné (zavislosti apod.). V pfipadé, ze jiz
problémy nastaly, vyvijet maximalni Usili o jejich eliminaci a napravu skrze spolupraci vsech
zainteresovanych subjektl. S timto také souvisi potfeba dostatecnych kapacit krizového ubytovani
(krizové byty, azylové domy apod.).

Dalsi smér socialni prace cili na jednotlivce ohrozené socialnim vyloucenim, kdy je nutné zabezpecit
rliznorodou $kalu sluzeb, které dokazi témto lidem v konkrétnich ohrozujicich situacich pomoci. Zde
se jedna predevsim o lidi bez pfistfesi a stimto problémem souvisejici potreba zajisténi
dostatecnych kapacit nocleharen, nizkoprahovych dennich center, azylovych domid pro pieklenuti
akutni faze krize. Dlouhodobéjsim cilem je vSak snaha zajistit témto lidem standardni bydleni stalého
charakteru za externi podpory socialnich sluzeb typu terénni programy, socialni rehabilitace apod.

Co se tyce ,,zabydlovani” ohroZenych rodin ¢i lidi bez domova je mozné aplikovat rizné modely a
pfistupy jako jsou Housing first / led / ready. Cilem je vSak ve vSech pfipadech standardni bydleni a
tim stabilizace a zlepSovani zivotni situace dané rodiny ¢i klienta tak, aby idealné doslo k plnému
socialnimu zaclenéni do spolecnosti (tedy eliminace negativnich dopad{i nepfiznivé socialni situace,
stabilizace v oblasti bydleni, nalezeni zaméstnani atd.).

Je mit nutné na zfeteli skutecnost, Ze do skupiny lidi v krizi nebo obecné ohrozenych socialnim
vyloucenim se Casto také dostavaji i seniofi, ktefi jsou obzvlasté zranitelnou skupinou.

K naplnéni téchto cild potfebuje mésto Brno budovat kapacity dostupného a socialniho bydleni a
zaroven k tomu adekvatné posilovat terénni a ambulantni sluzby, jakozto podptlirnou pomoc
zabydlujicim se rodinam ¢i jednotlivelm.

Dalsi dlouhodobou potfebou mésta je vznik pobytovych sluzeb pro lidi s tzv. multicetnymi
(socialnimi a zdravotnimi) diagnézami, véetné napf. zavislosti, ktefi vyzaduji vysokou miru péce a
podpory. Pficemz se jako vyznamnou a rostouci skupinou ukazuji lidé s témito viceCetnymi
diagn6zami v seniorském véku.
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Je také potieba zamérovat se na dalsi specifické skupiny jako jsou napfiklad lidé s dusevnim
onemocnénim nebo lidé zotavujici se ze zavislosti, ktefi potrebuji naslednou pédi jejiz zakladem je
samoziejmé potfebné zadzemi v podobé vyhovujiciho bydleni.

Velkou vyzvou v oblasti bydleni a nasledné integrace je pak zvladnuti uprchlické viny zapficinéné
vale¢nym konfliktem na vychodé Evropy.

Opatreni 1 Podpora rodinam i jednotlivcim v oblasti prevence ztraty bydleni

Opatreni 2 Zajisténi dostatecnych pobytovych kapacit pro rodiny a jednotlivce v nouzi a
v akutni krizi, v€etné lidi prchajicich pred valeCnymi konflikty

Opatreni 3 Budovani dostupného socialniho bydleni, véetné kapacit pro systém
prostupného bydleni

Opatreni 4 Budovani pobytovych kapacit pro specifické cilové skupiny a pro lidi s vysokou
mirou potreby péce a pomoci

Opatreni 5 Pripravované investi¢ni projekty:
e Lomena 48 (rekonstrukce objektu) pro socialni bydleni a sdilené ubytovani
e Méstské ubytovani pro osoby v bytové nouzi

PRIORITA5 Podpora lidem ohrozenym zavislostmi, véetné lidi s dualnimi diagnézami

Cilem této priority je zajisténi dostateénych a odpovidajicich kapacit sluzeb zaméfujicich se na lidi
ohrozené rlznymi typy zavislosti. Oblast zavislosti a jeji fenomény se v case méni a tomu by se také
mélo prizpUsobovat spektrum sluzeb a jejich nastaveni.

Zdaleka se nejednd pouze o oblast zavislosti na latkach nelegalnich. Vedle ,tradi¢niho” a v nasi
spole¢nosti silné zakofenéného naduzivani alkoholu se jedna také o dalsi legalni navykové latky
vedouci casto k silnym zavislostem — at" uz se jednd o zavislosti na nikotinu (v jeho rlznych
podobéach, casto atraktivnich pro déti a mladez) nebo napf. na rliznych lécich (psychofarmaka
apod.).

Pozornost se vsak musi zaméfovat také na novéjsi fenomény, které jiz netvofi néjakou marginalni
okrajovou zalezitost, ale stavajici se zavaznymi problémy, které maji velmi nebezpecné dopady jak na
jednotlivce, tak i rodiny a potazmo celou spole¢nost. Jedna se predevsim o zavislosti na hazardnich
hrach a sazkach (gambling), které jsou zcela bézné dostupné skrze internet, a to i pro déti a
mladistvé. Dale nelze pominout silici fenomén zavislosti na socialnich sitich, pocitacovych hrach a
internetu obecné.

Samostatnou oblasti jsou lidé s psychiatrickym onemocnénim, ktefi zaroven propadaji nékterym
z vySe uvedenych zavislosti. Tato kombinace (tzv. dualni diagnézy) neni nijak vyjimecna a tito lidé
potrebuji specificky pfistup a zpisob pomoci.

Je tedy tfeba zajistit odpovidajici kapacity sluzeb i pro tuto specifickou skupinu lidi a zaroven je treba
flexibilné reagovat na ménici se situaci v oblasti zavislost v¢etné novych a silicich fenoména.

alkoholismus, ktery postihuje nejvétsi pocet lidi, pricemz kapacity sluzeb v porovnani
s kapacitami sluzeb zamérenych na jiné zavislosti tomu neodpovidaji.

Oblast zavislosti je potfeba pojimat komplexné, tedy zabyvat se uz primarni prevenci a osvétou, k
sekundarni a terciarni péci pak pfistupovat formou eliminace rizik (harm reduction), s pfipadnym
vyuzitim substituce s cilem dosadhnout zotaveni, v idedlnim pfipadé Gplné eliminace zavislosti.
Velmi dulezitou soucasti je nasledna péce (poskytnuti dlouhodobéjsi podpory i po fazi 1éceni a
eliminovat tak riziko relapsu).
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Adiktologickou oblast celkové fesi samostatna Strategie politiky mésta Brna v oblasti drog a
zavislosti, kazdopadné tato oblast se do velké miry prolina se socialnimi sluzbami, proto je
soucasti i tohoto dokumentu.

Mezi socialni sluzby, které v této oblasti intervenuji patfi pfedevsim odborné socialni poradenstvi,
terénni programy, socialni rehabilitace, kontaktni centra, terapeutické komunity, nasledna
péce, pripadné nocleharny, azylové domy apod.

Adiktologické sluzby se dlouhodobé potykaji s problematickym systémem financovani, kdy jsou
tyto sluzby rozkroCeny mezi nékolik oblasti (socialni, zdravotni, pedagogicko-psychologické a
terapeutické, preventivni, penitenciarni apod.). Tento problém by vyresila samostatna legislativa, jejiz
navrh je jiz zpracovan (navrh zakona o adiktologickych sluzbach) a ktery by bylo Zadouci schvalit
a uvést do praxe.

Opatreni 1 Zajisténi dostate¢nych kapacit sociadlnich sluzeb a komplexni péce o lidi
ohroZenymi zavislostmi vSech typd — na legélnich i nelegélnich latkéch, véetné
novych fenoménd

Opatreni 2 Zajisténi specifické podpory pro lidi s duainimi diagnézami
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