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Proces a mira invalidizace senioru

Volba tématu: diplomova prace se zabyva velmi aktualnim tématem — jaké dasledky
ma a bude mit starnuti obyvatelstva na invalidizace starobnich dichodct. I kdyz posledni
novela zdkona o dichodovém pojisténi settela rozdil mezi invalidnimi a starobnimi dtichodci
tim, ze vSechny invalidni dichody se ze zdkona méni na starobni diichody, jakmile dichodce
dosahne dichodového véku, nicméné socidlni politiky zajimé jaky vliv ma starnuti na
invalidizace senior(, na jeji strukturu a jaké jiné, ¢i nové socialni potfeby vyvolava, na které
bude socialni a zejména zdravotni politika reagovat. Je to tedy téma aktudlni.

Struktura prace: Prace je standardné clenéna na teoretickou a praktickou cast.

Teoretickd ¢ast zahrnuje pifehled zakladnich pojmul, konkretizuje evropsky ramec
problematiky, spole¢enské postaveni seniorti a reformu invalidnich dichodu. Po té se autorka
zaméfila na formy péce o invalidni starobni dichodce.

Vyzkumna cast je vénovana obsahlé problematice dichodového pojisténi, zejména
agenddm starobnim a invalidnim. Analyzovany jsou obecné okruhy vyvoje, jakym je
napiiklad struktura obyvatelstva, ale i1 konkrétni oblasti, napt. agendy Zzadosti, skupiny
diagn6z WHO, ptehledy vyplacenych dichodt, financovani, vyvoj pramémé délky a véku
diichodcti. Cast vyzkumu je soustfedéna na ekonomickou aktivitu obyvatel v diichodovém
véku. Poznatky ze statistickych dat jsou shrnuty v zavéru.

Hodnoceni:

Préce je zaloZena na analyze dostupnych statistickych dat o seniorech obecné, o jejich
hmotném postaveni, a o invalidnich diichodcich. V dobé¢, kdy se volilo téma, invalidni
dichody se mohly pobirat i v diichodovém véku, coz podle nové tipravy uz nelze. Proto
analyzy o invalidnich dichodech kon¢i u lidi, ktefi doséhli dichodovy vek.

V prvni, uvodni kapitole se zabyva procesem starnuti obyvatelstva i1 jednotlivce, Zel
nezminuje se, jak toto starnuti ovliviiuje invalidizaci. Ve druhé kapitole definuje pojmy,

S nimiz budete autorka pracovat, s pouzitim dostupné oborné literatury.

Tteti kapitola je vénovana pojeti invalidity. Jeji prvni ¢ast je vénovand progndze

starnuti obyvatelstva, druha obecné potifebam seniori, gerontologii a geriatrii, a vychazi

piitom z Maslowa, a tfeti otdzkam nemocnosti a invalidité ve staii. Vyklad v této kapitole je
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ilustrovan v ptilohach 8 a 9. Tato kapitola predstavuje myslenkové vychodisko prace a
obsahuje vSechny zakladni problémy starych lidi.

Ctvrta kapitola je vénovana mezinarodnimi ramci a cilim EU v otazkéach socialniho
zaClenovani starych lidi. Zminuje se o vSech pfistupech a dokumentech svétovych a
evropskych struktur, kromé natizeni EU 883/2004, coz leze vytknout jako vazné opomenuti,
protoze toto nadtizeni reguluje prava seniort pii volném pohybu v Evropé. Chybi i tsili OSN
a jeji Evropské hospodaiské a socidlni komise o aktivni stafi (posledni dokument videnska
ministerska deklarace, 2012).

V paté kapitole autorka se zabyva pravnim ramcem v CR, jeho vyvojem a reformami.
Zabyva se otazkami Gpravy posuzovani invalidity a porovnava je s upravami v nékterych
evropskych statech. Analyticky se zabyva alternativami reformnich snah a své nazory opira o
autory dostupné odborné literatury. Diskuse v této kapitole je komplexni a odborné
podlozena.

V Sesté kapitole rozebira a hodnoti formy péce o star¢ invalidni osoby. Prvni ¢asti o
davkach a sluzbach jsou spiSe popisné, ¢ast o deinstitucionalizaci je analyticka a hodnotici.

Ve vyzkumné ¢ésti autorka postupuje metodou od obecného ke zvlaStnimu. Vychazi
Z dostupnych statistickych soubort, které si ¢aste¢né upravuje. Vychdzi z diagnostického
normativu Svétové zdravotnické organizace, ale jen pro dusevné choré. Lze to pochopit,
protoze podle zavéri OECD z roku 2004 se starnutim obyvatelstva budou rychle ptibyvat
problémy s demenci. Ctenaf by o¢ekaval tutéz analyzu u civilizaénich chorob, napf-.
cukrovky. Shrnuti vyzkumu (7.11) je pojato $ifeji, nez by se od studie ,,Proces a mira
invalidizace seniorti* o¢ekavalo a naopak informace o jejich invalidizaci se omezuje na
duSevné choré.

Zavér je velmi obecny a neposkytuje informace o invalidizaci seniorti. Je to spiSe
zaver o problémech senioru viibec. Trochu utiké od tématu.

Celkové hodnoceni: praci hodnotim jako velmi dobrou.

Pfi obhajobé by diplomantka mohla vysvétlit, jak se méni invalidizace s vékem, napf. jak se

méni struktura diagn6z s vékem u seniord, které trpi jinymi nez dusevnimi chorobami.



