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Příloha č. 1: Ceník úkonů Centra sociálních služeb Sokolov, o.p.s.  

 

Zdroj: Sokolov – oficiální stránky města, Dostupné z WWW:  

http://www.sokolov.cz/scripts/detail.php?pgid=209  

 



 

Příloha č. 2: Strom cílů: Zlepšení socioekonomické situace pečujících osob 

 

Zdroj: autorka 

ZLEPŠENÍ 
SOCIOEKONOMICKÉ 

SITUACE DLOUHODOB Ě 
PEČUJÍCÍCH OSOB  

upevnění 
postavení 
pečující 
osoby  

 

podpora 
společenské 
aktivizace 
pečujících 
osob 

omezení 
zdravotních 
důsledků péče 
na peč. osoby 

rozšíření 
možností 
úhrady respitní 
péče 

zvýšení 
nabídky 
pracovního 
uplatnění 
pro pečující 
osoby  

rozvoj respitní 
péče  

 rozvoj znalostí 
a dovedností 
v péči (práce s 
pečovanými os., 
rehabilitace) 

lázeňská a 
rekreační péče o 
peč. osoby  

pravidelné 
preventivní 
lékařské 
prohlídky  

psychologické 
poradenství 

psychosociální 
terapie  

rozvoj 
ergoterapie pro 
pečující osoby 

soustavná 
zdravotní 
prevence  

zvýšení podílu 
obcí na úhradě 
péče  

stanovení práv a 
povinnosti  

z výšení počtu 
denních a 
týdenních 
stacionářů 

navýšení počtu 
poskytovatelů 

dotace na 
tvorbu prac. 
míst pro peč. 
osoby  
 

zvýšení 
flexibility 
pracovní doby 
 

daňové stimuly  úprava 
pracovních 
podmínek pro 
pečující osoby  

motivace 
zaměstnavatelů  

vzdělávání a 
rekvalifikace 
peč. osob 

odměňování 
pečujících osob  

zvýšení ekonomického statusu  snížení psychosociální zátěže  

dotace na 
zvyšování počtu 
poskytovatelů 
péče 



4 

 

Příloha č. 3 :Zátěž a negativní dopad péče na pečující osoby  

 

 

Zdroj: Glendinning, et al, 2009: 56 



  

Vysvětlivky: 

1 Vyhodnocování potřebnosti péče v SRN (vysvětlivky ke str. 57) 

 

 

V Německu je systém vyhodnocování potřebnosti péče postaven na stupni autonomie 

při každodenních úkonech. Posouzení se skládá z 8 kapitol:  

1. Mobilita 

2. Kognitivní a komunikativní schopnosti 

3. Chování a psychologické problémy 

4. Soběstačnost 

5. Jednání s nemoc-a léčba-související požadavky 

6. Design z každodenního života a společenské kontakty 

7. Aktivity mimo domov 

8. Finanční řízení 

 

Rozsah jednotlivých úkonů je posuzován v 5 krocích od zcela nezávislého zvládání 

až po zcela závislé zvládání – rozlišuje mezi péčí a potřebou pomoci. S ošetřovatelskou 

péčí jsou spojeny body 1 až 6 bez ohledu na výsledek posouzení bodů 7 a 8. Systém ve své 

podstatě rozlišuje 5 úrovní, , jenomže v úrovni první se vlastně jedná o nepřiznání a 

v úrovni pět je závislost takového rázu, že není  téměř schopna posouzení  a osoba v tomto 

stupni je prakticky odkázána na lůžko intenzivní péče, které je hrazeno z jiné rozpočtové 

kapitoly. (Projekt „Das neue Begutachtungsassessment zur Feststellung von 

Pflegebedürftig-keit“ 2008. Dostupné z: http://www.mds-

ev.org/media/pdf/Abschlussbericht_Hauptphase_I_IPW_MDKWL_25.03.08.pdf 

Dostupné z WWW: <http://www.mds-

ev.org/media/pdf/Abschlussbericht_Hauptphase_I_IPW_MDKWL_25.03.08.pdf, 

[cit. 22.04.2011] 

  

 


