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Abstrakt

Diplomové prace se zabyva problematikou a rozborem nakladii a zdrojt financovani dlou-
hodobé péce o osoby s dusevnim a mentalnim postizenim. V préci je zmapovana sit sluzeb,
které jsou témto osobam poskytovany, a jsou popsany vybrané skupiny psychiatrickych
diagnéz, kategorie a stupné zavislosti na péci. Dale je provedena analyza nakladovych a
vynosovych tokl na klienta chranéného bydleni o.s. Ledovec a na pacienta Psychiatrické
lécebny Petrohrad. Pro alokaci nakladi a vynost jsou definovany rtizné modely kalkulaci.

Zaveérem jsou porovnany vyse nakladi a vynosu pripadajici na klienta, resp. pacienta.
Klicova slova:

Nakladova analyza, naklady, vynosy, kalkulace, CVP analyza

Abstract

This diploma thesis deals with the issue and analysis of costs and sources of funding
of long-term care of people with psychical and mental handicap. The thesis presents an
overall study of services that are provided to such people and describes selected groups
of psychiatric diagnosis, categories and degrees of dependency on care. Furthermore an
analysis of cost and revenue flows per each client of the sheltered housing provided by the
civic association Ledovec and per each patient of the Petrohrad psychiatric sanatorium
has been carried out. Several different calculation models have been defined for the allo-
cation of costs and revenues. The final chapter compares the costs and revenues falling

on each client/patient.
Key words:

Cost analysis, costs, revenues, calculation, Cost Volume Profit Analysis
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1 Uvod

Diplomova prace se zabyva problematikou a rozborem nakladi a zdrojt financovani dlou-
hodobé péce o osoby s dusevnim a mentalnim postizenim. Cilem je vypracovani srovnavaci
analyzy na trovni nakladid a zdroju financovani dlouhodobé péce mezi chranénym byd-
lenim o.s. Ledovec a vybranym zastupcem z kategorie dlouhodobé lizkové psychiatrické

péce .

Nejprve byla zmapovana sif sluzeb, které jsou poskytovany osobam s dusevnim a men-
talnim postizenim. Pro kompletni obraz problematiky péce o tyto osoby jsou v praci
popsany vybrané skupiny psychiatrickych diagnoz, kategorie a stupné zavislosti, které se
v souvislosti s poskytovanymi sluzbami urcuji. Skupiny diagndz byly vybrany v zavislosti

na diagnézach klientd chranéného bydleni o.s. Ledovec.

Pro porovnavani typt poskytovatelit dlouhodobé péce o osoby s dusevnim onemocné-
nim s chranénym bydlenim o.s. Ledovec byla vybrana Psychiatricka 1é¢ebna Petrohrad.
Tomuto vybéru predchéazela piehledova studie poskytovatelti srovnatelné péce v ramci
Ceské republiky. V dalsim kroku byly vybrany piislusné organizace tak, aby je bylo mozné
srovnavat podle zpiisobu jejich financovani. Pro takto vybrané zastupce byla stanovena
spoleénd mnozina klientti/pacientii, pro kterou bylo mozné provadét porovnani nakladu

a zdroju financovani plynoucich na tyto klienty/pacienty.

Dalsim krokem je samostatna analyza nakladt a zdrojt financovani na klienta chranéného
bydleni. Pro tcely této analyzy bylo nutné rozdélit a pritadit ndklady a zdroje (vynosy),
které nebylo mozné piimo alokovat na sluzbu chranéného bydleni. Proto je v praci defi-
novano nekolik verzi kalkulacnich modelti. Pro porovnani s psychiatrickou lé¢ebnou bylo
také dilezité zohlednit v modelu chranéného bydleni naklady souvisejici s psychiatric-
kou péci, kterda je v lécebné k dispozici 24 hodin denné. Tato péce neni v chranéném
bydleni poskytovana, ale je klienty chranéného bydleni v mensi mire také vyzadovana
a vyuzivana. Po provedené analyze vSech naklad® a zdroji plynoucich na klienta, byla
aplikovana CVP analyza na chranéné bydleni. Cilem CVP analyzy je porovnani vyse
nakladd a zdroji chranéného bydleni pro jednotlivé typy modelt a obsazeni chranéného

bydleni a vytvoreni prostfedkt pro citlivostni analyzu.

Samostatnou problematiku tvoii analyza nakladi a zdroju financovani Psychiatrické 1é-
¢ebny Petrohrad. Protoze jsou zdrojem informaci v pfevazujici mife data z vyroc¢nich
zprav, bylo tfeba vytvorit specialni model ekvivalentniho pacienta psychiatrické 1é¢ebny

ke klientovi chranéného bydleni o.s. Ledovec. Naklady a zdroje byly proto prerozdéleny



1 UVOD 9

mezi jednotlivé kategorie pacienttl, které zohlednuji naroc¢nost péce o tyto pacienty. Mo-
del alokace nékladt a zdroju je odvozen od vyse hrad vykont zdravotnich pojistoven,

které zohlednuji finan¢ni naroc¢nost péce o pacienty v jednotlivych kategoriich.

Na zavér byly porovnany vyse nakladi a zdroji pripadajici na klienta chranéného bydleni
o.s. Ledovec a na pacienta Psychiatrické 1é¢ebny Petrohrad. Specialné byly porovnany

také vyse tthrad plynouci ze statnich zdroji.
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2 Sit sluzeb

Tato prace se zabyva porovnanim poskytované dlouhodobé péce o dusevné nemocné.
Jako tvod do problematiky bude v této kapitole provedeno seznameni s typy a zpusoby

dlouhodobé péce o lidi s dusevnim a mentalnim postizenim.

Sit sluzeb péce o dusSevné nemocné je predstavovana siti psychiatrickych sluzeb. Psy-
chiatrické sluzby zahrnuji jak sluzby zdravotnické, tak i sluzby socidlni. Péc¢i o dusevné

nemocné je mozné rozdélit na ambulantni, lizkovou a komunitni péci.

2.1 Ambulantni psychiatricka péce

Zakladnim prvkem psychiatrické péce jsou psychiatrické ambulance, které jsou zpravidla
mistem prvniho kontaktu pacienta s psychiatrickou péci. V psychiatrickych ambulancich
je poskytovana komplexni péce, ktera zahrnuje diagnostické vysetieni a nastaveni tera-
pie. Ambulantni psychiatrickd péce (APP) muze byt poskytovana formou individuélni
lékatrské praxe, v zafizeni sdruzené praxe nebo v centrech psychiatrické ¢i psychiatricko-
psychologické péce, kde mize byt poskytovana zaroven péce ambulantni i intermediarni.
[6]

V roce 2010 bylo v Ceské republice registrovano celkem 820 ambulantnich oddéleni a,
pracovist psychiatrie. Cinnost na oddélenich a pracovistich psychiatrie zajistovalo celkem
1 246,47 odbornych pracovnikli (pramérny ro¢ni pfepocteny pocet pracovniki véetné
smluvnich pracovniki), z toho 739,73 1ékaii. Celkem bylo na oddélenich a pracovistich
psychiatrie provedeno 2 665 547 vysetieni-osetieni a celkem bylo oSetfeno 495 383 paci-

entl (rovnd se po¢tu prvnich oSet¥eni). [7]

W pocet hospitalizaci primérna oZetfovaci doba

P 9 pon” pl? opz”) celkem pon’ pl? opz” celkem
Organické dusevni poruchy
FOO-F09 1468 5015 76 6559 20,6 104,9 51,4 85,4
E;’g‘Chy vyvolané alkoholem | 5375 | 7587 338 | 10003 | 16,6 67,6 336 54,3
Schizofrenie
F20-F29 3158 8076 168 11402 25,3 147,0 28,3 1115
Neurotické poruchy
F40-F48, F50-F59 4325 4812 98 9235 19,5 34,5 22,1 27,3
Celkem 18316 39697 1153 59166 20,5 86,3 32,8

" psychiatrické odd&leni nemocnic
2 psychiatrické léGebny

3 ostatni psychiatricka l0zkova zafizeni

Tab. 2.1: Ambulantni psychiatrickd péce - diagnézy
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Nejcetnéjsi diagnodzy, pro které byli pacienti v roce 2010 oSetfeni v zafizenich ambulantni
psychiatrické péce, jsou uvedeny v Tab. 2.1, spolu s piislusnymi mirami incidence® a

prevalence?.

2.2 Luzkova psychiatricka péce

Psychiatricka ltzkova zafizeni zajistuji akutni i naslednou psychiatrickou 1é¢bu a rehabili-
taci psychicky nemocnych vSech vékovych kategorii. Luzkova psychiatrickd péce (LPP) je
poskytovana v psychiatrickych oddélenich nemocnic (akutni liizka), psychiatrickych ne-
mocnicich (akutni, ndsledné a specializované péce), psychiatrickych 1ééebnach (nasledna
péce) a specializovanych luzkovych zafizenich (1é¢ba specializovand na vybrany okruh
diagnéz nebo typ terapie). Pacienti jsou pfijimani k dobrovolné, nedobrovolné i tstavni
ochranné 1écbé a maji po 24 hodin zajisténou nepfetrzitou psychiatrickou lékarskou slu-

zbu.

Psychiatricka akutni lizkova oddéleni jsou urcena k poskytovani psychiatrické péce, kte-
rou nelze poskytnout ambulantné, a pti které je potiebny pobyt na ltizku po dobu nejméné
24 hodin. Ltzka nasledné psychiatrické péce jsou urcena pro nemocné, u kterych byl
ukoncen diagnosticky proces a jiz neni vyzadovana denni kontrola lékafem. Pfitomné
projevy psychopatologie pfitom neumoznuji jejich propusténi do doméciho oSetifovani

nebo zafizeni socidlni péce. [6]

V roce 2010 zajistovalo ltizkovou psychiatrickou péci 31 psychiatrickych oddéleni nemoc-
nic, 17 psychiatrickych 1éc¢eben pro dospé€lé, 3 psychiatrické lécebny pro déti a 3 ostatni

psychiatricka ltzkova zafizeni. Podrobnéjsi informace viz Tab. 2.2

ocet oabornych pracovniku

Zarizeni psychiatrické 10zkové péce Pocet Pocet lizek — : .
lékafi ZPBD" hospitalizaci

Psychiatricka oddéleni nemocnic 31 1374 162,8 533,47 18316

Psychiatrické 1é¢ebny pro dospélé 17 9058 502,5 2982,48 38762

Psychiatrické l1éCebny pro déti 3 260 14,87 100,56 938

Ostatni psychiatricka IGzkova zafizeni 3 126 1153

" zdravotniéti pracovnici zptsobili k vykonu povolani bez odborného dohledu 59169

Tab. 2.2: Lizkova psychiatrickd péce

lincidence - podet nové zjisténych onemocnéni
2prevalence - podet lé¢enych pacienttt v daném roce
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V Tab. 2.3 jsou uvedeny skupiny diagnéz s nejvétsim poétem hospitalizaci® v psychiat-

rickych lazkovych zafizenich v roce 2010.

. . pocet hospitalizaci prumeérna oZetfovaci doba
Skupina diagnéz ponD o op2> colkem pon? o opZ> colkem
Organické dusevni poruchy
orgame: 1468 5015 76 6559 206 1049 514 85,4
E%“Chy vyvolané alkoholem | 5375 757 338 | 10003 | 16,6 67,6 336 54,3
Schizofrenie F20-F29 3158 8076 168 | 11402 | 253 1470 283 | 1115
Neurotické poruchy 4325 4812 98 9235 195 345 22,1 27,3
F40-F48, F50-F59 : ’ : :
Celkem 18316 39697 1153 | 59166 | 20,5 86,3 32,8

Tab. 2.3: Lazkova psychiatricka péce - diagnoézy

2.3 Komunitni péce

Komunitni péce je priinikem psychiatrie do oblasti socidlnich sluzeb. Jedna se o sou-
bor sluzeb, programi a zafizeni, jehoz cilem je pomoci lidem s dusevni poruchou zit co
nejvice v podminkach bézného zivota tak, aby mohly byt co nejvice uspokojeny jejich
zdravotni, psychologické a socialni potieby. Mezi postupy komunitni péce patii kromeé
lécby 1 podpora socidlnich roli, zejména v oblasti prace, bydleni, socidlnich kontaktii,

podpora vztahii s rodinou, piateli a dal$imi lidmi. [6]
Sluzby komunitni péce mutizeme rozdélit na sluzby intermediarni a mezirezortni.
2.3.1 Intermediarni sluzby

Intermediarni sluzby jsou sluzby zdravotnické, které pracuji na pomezi mezi ltizkovou a

ambulantni péci. Jedna se o

denni stacionare,
e Kkrizova centra,
e krizové mobilni tymy;,

e komunitni psychiatrické sestry.

3Za jeden ptipad hospitalizace se povazuje kazdé ukonceni hospitalizace na jednom oddéleni v ne-
mocnici nebo v psychiatrické 1é¢ebné, at jiz hospitalizace skoncila propusténim nebo tmrtim pacienta,
¢i jeho pfeloZzenim na jiné oddéleni zdravotnického zarizeni. Jeden pacient mize byt béhem sledovaného

obdobi hospitalizovan vicekrat, a tim se pocet hospitalizovanych osob a hospitalizaci lisi. [8]
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2.3.2 Mezirezortni sluzby

Sluzby mezirezortni jsou vétsinou poskytovany nestatnimi neziskovymi organizacemi a
formalné spadaji do socialnich sluzeb. Charakter jejich ¢innosti je vSak zdravotné socialni.

Mezirezortni instituce se zaméiuji na

e podporu prace a zaméstnani (rehabilitaéni a chranéné dilny, socialni firmy a soci-
alni druzstva, prechodné zaméstnavani, podporované zaméstnavani, podpirné edu-
kativni programy pii pracovni rehabilitaci),

e podporu v oblasti bydleni (komunitni/skupinové bydleni, chrénéné bydleni, domy
a byty na pul cesty, podporované bydleni),

e podporu v oblasti volného ¢asu a socialnich kontaktt (centra dennich aktivit a cen-
tra socialnich sluzeb, svépomocné aktivity lidi s dusevni poruchou a jejich rodinnych
prislugniki),

e dalsi sluzby (pfipadové vedeni, asertivni komunitni 1é¢ba, poradenstvi).

2.4 Komunitni péce z pohledu zakona o socialnich sluzbach

Poskytovani socidlnich sluzeb se ¥idi zakonem ¢. 108/2006 Sb. Pro tcely tohoto zakona
se socialni sluzbou rozumi ¢innost nebo soubor ¢innosti podle tohoto zdkona zajistu-
jici pomoc a podporu osobam za ucelem socidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho
vylouceni (§ 3). Dle zdkona o socidlnich sluzbach § 32 socidlni sluzby zahrnuji socialni
poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby socialni prevence. Dle § 33 odst. 1 se socidlni

sluzby poskytuji jako sluzby pobytové, ambulantni nebo terénni.

2.4.1 Socialni poradenstvi

Socialni poradenstvi (§ 37) zahrnuje

e zakladni socialni poradenstvi,

e odborné socialni poradenstvi.

2.4.2 Sluzby socialni péce

Sluzby socialni péce napomahaji osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstac-

nost, s cilem umoznit jim v nejvyssi mozné mire zapojeni do bézného zivota spolecnosti,
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a v pripadech, kdy toto vylucuje jejich stav, zajistit jim didstojné prostfedi a zachazeni

(§ 38). Sluzby socialni péce predstavuji nasledujici sluzby:

osobni asitence (§ 39)

pecovatelska sluzba (§ 40)

tisniova péce (§ 41)

pruvodcovské a predcitatelské sluzby (§ 42)
podpora samostatného bydleni (§ 43)
odlehcovaci sluzby (§ 44)

centra dennich sluzeb (§ 45)

denni stacionéfe (§ 46)

tydenni stacionafe (§ 47)

domovy pro osoby se zdravotnim postizenim (§ 48)
domovy pro seniory (§ 49)

domovy se zvlastnim rezimem (§ 50)

chranéné bydleni (§ 51)

socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich tstavni péce (§ 52)

2.4.3 Sluzby socialni prevence

Sluzby socialni prevence napomahaji zabranit socialnimu vylouceni osob. Cilem sluzeb

socialni prevence je napomahat osobam k piekonéani jejich nepfiznivé socialni situace a

chranit spolecnost pred vznikem a $ifenim nezadoucich spolecenskych jevi. (§ 53) Sluzby

socialni prevence zahrnuji tyto sluzby:

rand péce (§ 54)

telefonické krizova pomoc (§ 55)
tlumocnické sluzby (§ 56)
azylové domy (§ 57)

domy na piil cesty (§ 58)
kontaktni centra (§ 59)

krizova pomoc (§ 60)
nizkoprahova denni centra (§ 61)
nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez (§ 62)
nocleharny (§ 63)

sluzby nésledné péce (§ 64)

socialné aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi (§ 65)
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socidlné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim (§ 66)
e socialné terapeutické dilny (§ 67)

e terapeutické komunity (§ 68)

e terénni programy (§ 69)

e socialni rehabilitace (§ 70)

15
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3 Diagnozy

Cilem této kapitoly je seznameni s ¢lenénim diagnéz dusevnich poruch a s vybranymi
skupinami téchto poruch. Jsou vybrané takové skupiny poruch, pro které je poskytovana
sluzba chranéného bydleni v o.s. Ledovec, ve spolupraci se kterym je tato prace vypraco-
vana. Dale pak bude ukazany zptisoby kategorizace dusevnich poruch, a to dle narocnosti

péce a zavislosti na péci.

3.1 DusSevni onemocnéni

Dusevni porucha je termin, ktery je uzivan k oznaceni klinicky rozpoznanych typa ab-
normnich psychickych pfiznakid anebo abnormniho chovani. Ty vyvolavaji akutni nebo
chronické postizeni a nepohodu vlastni anebo nepohodu jinych osob.* Jednotlivé du-
Sevni poruchy jsou klasifikovany prevazné podle popisu chovani a projevi pacienta. Pro
potieby zéakladni zdravotnické dokumentace, pro potfeby pojistoven, vytuctovani jednot-
livych zdravotnich tkonu se vyuziva kédu, které jsou prifazeny jednotlivym dusevnim
poruchédm v pfiruéce Mezinardni klasifikace nemoci (MKN-10, viz [9]). Rozdéleni dusev-

nich poruch do jednotlivych skupin je zobrazeno v Tab. 3.1.

m—

di(;g::;,; 1atMeKe 1 Nazev skupiny

FO0-F09 Organické duSevni poruchy v€etné symptomatickych

F10-F19 Poruchy dus$evni a poruchy chovani zplisobené uzivanim
ostatnich psychoaktivnich latek

F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy

F30-F39 Afektivni poruchy (poruchy néalady)

F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy

F50-F59 Syndromy poruch chovani, spojené s fyziologickymi
poruchami a somatickymi faktory

F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

F70-F79 Mentalni retardace

F80-F89 Poruchy psychického vyvoje

F90-F98 Poruchy chovani a emoci se zaatkem obvykle v détsvi a
v dospivani

Fo9 Neur&ena duSevni porucha

Tab. 3.1: Skupiny diagnéz dusevnich poruch podle MKN-10 [9]

4http:/ /www.helpnet.cz/dusevni-nemoci
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3.1.1 Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy

Schizofrenii trpi pfiblizné 1 % populace. Vrchol vyskytu je v 16-18 letech a pak kolem
25. - 30. roku veéku. Charakteristickymi symptomy jsou bludné pfedstavy a myslenky,
halucinace, dezorganizace feci, dezorganizované chovani, katatonni projevy (viz katatonni
schizofrenie), dale pak otupeni a oplosténi emoci, ipadek vile, iniciativy a spontannosti,
chudost feci, ztrata zajmi, bezcilnost, necinnost, ztrata vztaht k okoli a vyrazna socialni

izolace.
Zakladni formy schizofrenie jsou

e paranoidni schizofrenie - nejcastéjsi a nejobvyklejsi typ schizofrenie; projevuje se re-
lativné trvalymi bludy, vétSinou provazenymi sluchovymi halucinacemi a poruchami
vnimani,

e schizofrenie hebefrenni - charakterizuji ji napadné afektivni zmény, nepfiméiena,
plocha nélada,

e katatonni schizofrenie - hlavnimi projevy jsou vyrazné psychomotorické poruchy
(od nadmérné aktivity ke stuporu® s epizodami prudkého vzruSeni, véetné nebez-
pecného, impulzivniho jednéni),

e simplexni schizofrenie - jsou pro ni typické pozvolny, ale progresivni vyvoj podiv-
nosti v chovani, neschopnost vyhovét spolecenskym pozadavkim, upadek celkového

projevu.

Zakladem lécby je farmakoterapie tvorena neuroleptiky. Farmakoterapie schizofrenie je
velice slozita, individualné rozdilna a zadny algoritmus neni zavazujici. Pro dalsi vyvoj a

kvalitu zivota je nutné psychoterapie i socioterapie.

Dalsim vyznamnym zastupcem skupiny dusevnich poruch F20-F29 je schizotypalni po-
rucha (F21), kterd se projevuje vystfednim chovanim a poruchami mysleni a afektu,
které jsou podobné schizofrennim, ale urc¢ité charakteristické symptomy se nevyskytnou

v Zddném stadiu.

Déle do této skupiny poruch fadime poruchy s trvalymi bludy (F22), pii kterych nejvy-
raznéjsi klinickou charakteristikou jsou dlouhotrvajici bludy, a schizoafektivni poruchy

(F25), pro néz jsou typické jak afektivni, tak schizofrenni symptomy.

Sstupor - chorobny stav, ve kterém dochazi k setrvavani ve strnulych, éasto i nep¥irozengch poruchéch

http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/stupor
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3.1.2 Afektivni poruchy

Zakladni vlastnosti této skupiny je porucha afektivity nebo nalady smérem k depresi nebo
k euforii. Typickymi zastupci této skupiny poruch jsou manicka faze (F30), bipolarni

afektivni porucha (F31), depresivni faze (F32) a perzistentni afektivni poruchy (F34).

Manicka faze se projevuje nadmeérné zvysenou, okolnostem neprimérenou naladou, ktera
je doprovazena hyperaktivtou a napadnym, nevhodnym spolecenskym vystupovanim.
Dalsimi znaky jsou napft. zvysena aktivita, nadmérna hovornost, ztrata zabran, zvysena
sexualni aktivita, snizena potieba spat a jist. Pri 1é¢bé se vyuziva jak farmakoterapie,

tak i psychosocialni terapie.

Bipolarni afektivni porucha je charakterizovana dvéma nebo vice fazemi, pfi nichz je
vyznamneé narusena nalada a Groven aktivity pacienta. Jedna se o onemocnéni, pti kterém

se stfidaji depresivni epizody s manickymi. Toto stfidani je obvykle nepravidelné.

Depresivni faze je popisovana zhorSenou naladou, snizenou energii a aktivitou, dale na-
rusenim smyslu pro zabavu, osobnich zajmi, schopnosti koncentrace. Dalsimi znaky jsou
poruchy spanku, snizené chut k jidlu, pokles libida, inava i po minimélni namaze. Obje-
vuji se poruchy sebehodnoceni, sebeobviriovani a celkova nechut k zivotu. Obtize byvaji
nejvyraznéjsi v rannich a dopolednich hodinach. Podle poctu a tize priznaki je mozno
depresivni fazi délit na lehkou, stfedni a tézkou. Terapie se sklada z lécby akutniho stavu,
na kterou navazuje lécba stabilizac¢ni, kterd prechazi v 1é¢bu udrzovaci. Hlavni metodou

terapie deprese je lécba antidepresivy. V 1éc¢bé by méla byt zahrnuta také psychoterapie.

Perzistentni poruchy néalady obsahuji cyklotymii, jez je charakterizovana trvalou nesta-
losti nalady, kdy jsou casové tseky stabilni normélni nalady stridany rtzné dlouhymi
obdobimi mirné deprese a mirné elace, dale pak dystymii, predstavujici chronickou, roky

trvajici subdepresi s vaznymi socialnimi dtsledky, pii niz je vysoké riziko sebevrazdy.

3.1.3 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy

Neurotické poruchy jsou funkénimi poruchami pfizptisobeni vici prostiedi a vici sobé
samému. Do této skupiny poruch patii fobické tzkostné poruchy (F40), jiné anxiézni
poruchy (F41), obsedantné nutkava porucha (F42), reakce na tézky stres a porucha pfi-
zpusobeni (F43), disociativni (konverzni) poruchy (F44), somatoformni poruchy (F45) a
jiné neurotické poruchy (F48).

U fobickych tzkostnych poruch je tizkost vyvolana pii urcité dobie definované situaci,

ktera neni v bézné situaci nebezpecna. Priznaky téchto poruch jsou obvykle palpitace,
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pocit na omdleni, ¢asto také druhotny strach ze smrti, ztraty sebeovladani nebo zesileni.
Mezi fobické tzkostné poruchy se fadi agorafobie, socidlni fobie (antropofobie, socialni
neurdza), specifické fobie (acrofobie, zoofobie, klaustrofobie, ...) a jiné anxiézné fobické

poruchy.

Hlavnim pfiznakem jinych anxiéznich poruch je manifestni tizkost, kterd neni vyvolavana
néjakou specifickou situaci. Mezi tyto poruchy nélezi panicka porucha, generalizovana
uzkostnd porucha, smisena tzkostnd a depresivni porucha, jiné smisené a jiné urcené

uzkostné poruchy.

Obsedantné-nutkava porucha se vyznacuje opakovanymi vtiravymi myslenkami a nutka-
vymi ¢iny. Nutkavé c¢iny a ritudly jsou stereotypni a stale opakované, jejich tucelem je
zabranéni néjaké objektivné nepravdépodobné udalosti, snizeni tizkosti vyvolané vtira-
vou myslenkou. Jedna se o chronické onemocnéni postihujici jak osobni, tak profesni zivot
pacienta. Jedinec si obvykle uvédomuje nesmyslnost svého nutkavého chovani a mysleni,

snazi se mu odolat, ale to zptisobuje zhorseni izkosti a napéti.

vvvvvv

vzniku kategorie poruch reakce na tézky stres a poruchy prizptisobeni. Do této kategorie
poruch patii akutni reakce na stres, posttraumaticka stresova porucha, poruchy prizpu-

sobeni a jiné reakce na tézky stres.

Somatoformni poruchy se projevuji opakovanymi stiznostmi na télesné symptomy spolu s
trvalym vyzadovanim lékaiského vySetfovani i pfes opakované negativni nalezy a ujisto-
vani lékare, ze obtize nemaji fyzickou podstatu. Patfi sem napf. somatiza¢ni porucha,

hypochondrickd porucha a somatoformni vegetativni dysfunkce.

3.1.4 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

Porucha osobnosti se projevuje extrémni nebo vyznamnou odchylkou od béznych zptisobii
chovani, mysleni a citéni v dané kultufe. Vyznamnymi poruchami této kategorie jsou
specifické poruchy osobnosti (F60), nutkavé a impulzivni poruchy (F63), poruchy pohlavni
identity (F64) a poruchy sexuélni preference (F65).

Specifické poruchy osobnosti, dfive nazyvané psychopatie, jsou relativné stalé, tézko ovliv-
nitelné jak farmakoterapii, tak psychoterapii. Pat¥i sem paranoidni, schizoidni, disocialni,
emo¢né nestabilni, histrionska, anankastické, anxiézni (vyhybava), zavisla a jiné speci-

fické poruchy osobnosti.

Nutkavé a impulzivni poruchy jsou charakterizovany opakovanymi ¢iny, které nemaji
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zaddnou jasnou racionalni motivaci, nemohou byt ovladany a obecné ptisobi svym nosi-
telim poskozovani vlastnich zajmu i zajmu jinych lidi. Mimo jiné patii do této skupiny

patologické hracstvi, pyromanie a kleptomanie.

Mezi sexudlni poruchy jsou Fazeny predevsim poruchy pohlavni identity (transsexualis-
mus, transvestitismus, porucha pohlavni identity v détstvi) a poruchy sexudlni preference

(fetiSismus, exhibicionismus, voyerismus, pedofilie, sadomasochismus a dalsi).

3.1.5 Mentalni postiZeni

Mentalni retardace podle MKN-10 [9] pojmenovava stav zastaveného nebo netplného du-
sevniho vyvoje, ktery je charakterizovan zvlasté porusenim dovednosti, projevujicim se
béhem vyvojového obdobi, postihujicim vsechny slozky inteligence, tj. poznavaci, fecové,
motorické a socialni schopnosti. Retardace se miize vyskytnout bez, nebo soucasné s ji-

nymi somatickymi nebo dusevnimi poruchami.

Mentélni retardace je ¢lenéna na lehkou (F70), stfedni (F71), tézkou (F72) a hlubokou
(F73).

U lehké mentalni retardace se IQ pohybuje mezi 50 - 69, coz odpovida mentalnimu véku
9 az 12 let. Obtize se projevuji uz pii skolni vyuce, ale mnoho dospélych se muze uplatnit
i v nékterych jednoduchych zaméstnanich. Lehkou mentélni retardaci trpi priblizné 70 %

vsech mentalné retardovanych.

Pfi stfedni mentalni retardaci je IQ v pasmu 35 - 40, coz odpovida mentalnimu veéku 6 az 9
let. Objevuje se zietelné vyvojové opozdéni v détstvi. Vyrazné je opozdéna motorika, ale
prevazné fec¢. Dospéli potfebuji rizny stupen podpory k praci a k ¢innosti ve spolec¢nosti.

Timto stupném poruchy trpi 15 - 20 % retardovanych.

Tézka mentalni retardace se projevuje 1Q v pasmu 20 - 34, coz odpovidd mentalnimu

véku 3 az 6 let. Tento stav vyzaduje trvalou potfebu podpory.

U hluboké mentalni retardace 1Q dosahuje nejvyse 20, tedy odpovida mentalnimu véku
pod 3 roky. Postizeni jsou nesamostatni, potiebuji pomoc pfi pohyovani, komunikaci a

hygienické péci.

Mentéalni retardaci neni mozné 1écit, ale je tfeba lécit jeji druhotné projevy, jako neklid,

agresivitu, sebezranovani a jiné psychické reakce.
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3.2 Kategorie a stupné zavislosti

V pripadé ustavni péce je urcovana kategorie pacienta, kterd vyjadiuje zvySenou na-
rocnost oSetfovatelské péce poskytované pacientovi. Tato kategorie se vykazuje u vSech
hospitalizovanych pacientt za kazdy den hospitalizace kromé dne ukonceni hospitalizace.
Prvni a posledni den hospitalizace se vykazuje jako jeden den s kategorii odpovidajici

stavu pacienta v prvni den. [10] V nésledujici tabulce jsou uvedeny jednotlivé kategorie.

Kategorie|Nazev Fopls

0 pacient na propustce |vykaze se kazdy den, kdy je pacient na propustce

1 pacient sobéstacny _|pacient je nezavisly na zakladni oSetfovatelské péci; dité nad 10 let

2 pacient ¢astecné pacient je Caste¢né sobéstacny, sam se obslouzi s dopomoci, je
sobéstacny schopen pohybu mimo lGzko s dopomoci ¢i samostatné na

invalidnim voziku; dité od 6 do 10 let

3 pacient vyzadujici lucidni pacient, neschopny pohybu mimo Ilizko ani s dopomoci €i

zvySeny dohled samostatné na invalidnim voziku, vyZaduje téméF Uplnou obsluhu;

psychicky alterovany pacient vyzadujici zvySeny dohled, pfipadné
nutné pfechodné omezeni pohybu ¢&i farmakologické zklidnéni; dité

od 2 do 6 let

4 pacient imobilni lucidni, zcela imobilni pacient, pfipadné inkontinentni, vyZzaduje
oSetfovatelskou pomoc pfi vSech ukonech; dité do 2 let véku

5 pacient v bezvédomi |pacient je v bezvédomi, pfipadné v deliriéznim stavu

Tab. 3.2: Kategorie pacienta v tstavni pééi podle [10]

Pro tcely urceni vyse prispévku na péci, ktery se poskytuje osobam zavislym na pomoci
jiné fyzické osoby za tcelem zajisténi potfebné pomoci, jsou v zakoné &. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach, v § 8 stanoveny stupné zavislosti. Tyto stupné se urcuji podle
poctu tkonti péce o vlastni osobu a sobéstacnosti, pti kterych je potieba kazdodenni
pomoci nebo dohledu z diivodu dlouhodobé nepiiznivého zdravotniho stavu. Pocet tikoni
se lisi u osob mladsich a starsich 18 let. V Tab. 3.3 jsou uvedeny jednotlivé stupné.
Pro posouzeni péce o vlastni osobu a sobéstacnosti se hodnoti schopnost zvladat tkony
uvedené v § 9. Jedna se naptiklad o pfipravu stravy, myti téla, stani, chizi, vybér obleceni
a rozpoznani jeho spravného vrstveni, komunikaci, nakupovani, bézny tklid domacnosti
a obsluhu béznych domacich spotiebic¢ii. Presny seznam téchto tikoni je uveden v Ptiloze
1a?2.

[ Poéet Gkont |
[Stupeni zavislosti nad 18 let | do 18 let
| lehka zavislost 12 5
Il |stfedné tézka zavislost 18 10
Il [téZka zavislost 24 15
IV [Uplna zavislost 30 20

Tab. 3.3: Stupné zéavislosti [14]
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4 Poskytovatelé

Ukolem diplomové prace je srovnani riiznych typi poskytovateltt dlouhodobé péce. Tato
prace je vypracovavana ve spolupraci s obcanskym sdruzenim Ledovec a s psychiatric-
kou lécebnou Petrohrad. V nasledujicich podkapitolach proto bude provedeno strucné
seznameni se zaméienim téchto organizaci, jakozto vybranych typickych zastupct po-
skytovatelti dlouhodobé péce. Nejprve bude ale proveden pirehled poskytovatell, kteri v
ramci Ceské republiky poskytuji obdobné sluzby jako Ledovec a PL Petrohrad.

4.1 Poskytovatelé dlouhodobé péce

Jak bylo zminéno v tvodu kapitoly, bude na tomto misté provedeno stru¢né seznameni
s rozlozenim poskytovatelti socialnich sluzeb s obdobnym zamérenim jako u o.s. Ledovec

a s rozprostfenim psychiatrickych lééeben v rdmci Ceské republiky.

Z Registru poskytovateli socidlnich sluzeb [17] byly zjistény pocty poskytovateli vyse
uvedenych sluzeb v Ceské republice. Tabulka 4.1 ukazuje rozloZeni sité poskytovatelii
jednotlivych sluzeb podle kraji. Pfehled rozmisténi psychiatrickych lé¢eben byl vytvoren

z informaci v [12] a je uveden v tabulce 4.2.

kraj CR [ PLZ JC JM KH KV LB MS OLC PAR PHA SC UST VYS ZIN
celkem 690 37 46 68 35 14 26 77 37 31 97 83 76 32 31
ch.d.o. 113 7 9 11 13 1 8 8 3 6 15 14 14 1 3
m.p. 102 7 6 6 10 1 6 7 2 3 12 14 20 3 5
ch.d.o.+m.p. 55 6 3 2 9 1 6 4 1 3 3 6 9 1 1
—w
celkem 142 5 8 11 6 4 6 22 8 6 15 26 10 8 7
ch.d.o. 31 1 0 3 0 1 1 8 0 0 6 5 2 4 0

celkem 267 12 12 25 16 6 9 33 16 14 31 35 22 16 20
ch.d.o. 41 3 4 2 1 2 2 4 3 3 3 6 5 1 2
m.p. 165 7 9 18 11 3 6 23 11 11 13 17 13 12 11
ch.d.o.+m.p. | 21 1 2 2 1 1 2 3 0 2 0 3 2 1 1

celkem

286

10

ch.d.o.

110

ch.d.o. - chronické duSevni onemocnéni
m.p. - mentalni postizeni

Tab. 4.1: Poskytovatelé socidlnich sluzeb typu ”Ledovec”
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W
Kraj CR[pPLz JC UM KH KV LB MS OLC PAR PHA SC UST VYS ZLN
Podet 20 1 4 1 1 0 0 1 2 0 1 2 3 3 1
Poget Itizek 9024 | 1087 390 770 56 0 0 975 607 0 1358 680 707 1330 1064
- v8eobecna psych. | 5312 623 116 666 0 0 0O 600 298 0 727 362 440 805 675
- gerontopsychiatrie | 1743 | 247 11 0 0 0 0 152 153 0 336 235 116 243 250
- zavislosti 1314| 138 103 70 56 0 0 145 126 0 231 63 101 172 109

Tab. 4.2: Psychiatrické 1ééebny v CR

4.2 Obcdanské sdruZeni Ledovec

Ledovec je neziskovd organizace, kterd nabizi lidem s duSevnim onemocnénim a/nebo
mentalnim handicapem z plzenského regionu podporu pfi udrzovani a zlepsovani kvality

jejich zivota v béznych podminkach.

Sdruzeni Ledovec bylo zalozeno 22. ledna 2001 a v soucasné dobé poskytuje socialni
sluzby a dalsi sluzby, kterymi jsou podpora svépomocné aktivity a poskytovani sluzby

podporovaného zaméstnavani a vzdélavani, ve struktufe uvedené na Obr. 4.3.

LEDOVEC

Odborné socialni v , Sy Socialni
, Chranéné bydlen Denni stacionar s
poradenstvi rehabilitace

| l J

Dalsi sluzby

Obr. 4.3: Struktura poskytované péce

4.2.1 Odborné socialni poradenstvi

Cilovymi skupinami, jimz jsou sluzby socidlniho poradenstvi v Ledovci nabizeny, jsou
osoby s chronickym dusevnim onemocnénim a osoby s mentalnim postizenim. Tyto sluzby

jsou poskytovany klientiim od 16. roku véku.

Odborné sociéalni poradenstvi podle § 37 odst. 3 zdkona 108/2006 Sb. je poskytovano se
zamérenim na potieby jednotlivych okruhii socialnich skupin osob v obc¢anskych porad-
nach, manzelskych a rodinnych poradnéch, poradnéach pro seniory, poradnach pro osoby
se zdravotnim postizenim, poradnéch pro obéti trestnych ¢ini a domaciho nasili; zahrnuje
téz socialni praci s osobami, jejichz zptisob Zivota mize vést ke konfliktu se spolecnosti.

Soucasti odborného poradenstvi je i ptjc¢ovani kompenzac¢nich pomticek.
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Tato sluzba obsahuje tyto 3 zakladni ¢innosti:

e zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,
e socialné terapeutické ¢innosti,
e pomoc pii uplatniovani prav, opravnénych zajmu a pri obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

4.2.2 Chranéné bydleni

Cilovou skupinou chranéného bydleni v Ledovci jsou osoby s chronickym duSevnim one-

mocnénim ve véku 19 - 64 let.

Chranénym bydlenim podle § 51 odst. 1 zdkona 108/2006 Sb. rozumime pobytovou sluzbu
poskytovanou osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni
nebo chronického onemocnéni, véetné dusevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje
pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné bydleni ma formu skupinového, poptipadé individu-

alniho bydleni.
Tato sluzba se sklada z nésledujicich zdkladnich ¢innosti:

e poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy,

e poskytnuti ubytovani,

e pomoc pii zajisténi chodu domécnosti,

e vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,

e zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,

e socialné terapeutické,

e pomoc pii uplatniovani prav, opravnénych zajmu a pri obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

Chranéné bydleni je v obc¢anském sdruzeni Ledovec nabizeno od fijna roku 2006. Tehdy
byl pofizen jeden byt v Dysiné, ktery zacalo uzivat 5 klient. V roce 2008 poté byly
porizeny dalsi dva byty v Plzni. Od zaii 2010 obcanské sdruzeni nabizi ubytovani jiz ve
¢tyfech bytech. Jedna se o jeden byt v Dysiné a t¥i v Plzni (v ulici Havifské a Antonina
Uxy).

Klienty chranéného bydleni v Ledovci jsou osoby s dusevnim onemocnénim z okruhu
psychotickych onemocnéni. Jsou jimi prevazné osoby trpici schizofrenii nebo jinym one-
mocnénim z okruhu schizofrennich poruch. Piehled diagnéz klientti chranéného bydleni
viz Tab. 4.4.
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Diagnozy !!HH 8

zavislosti

FO0-FO9 Organické dusevni poruchy

F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni 2adna nebo
F30-F39 Afektivni poruchy | - lehka
F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy zavislost

F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

Tab. 4.4: Prehled diagnoéz klientd chranéného bydleni Ledovec

4.2.3 Denni stacionar

Cilovou skupinou, pro kterou je denni stacionar v Ledovci urcen, jsou osoby s chronickym

dusevnim onemocnénim a osoby s mentalnim postizenim ve véku od 19 do 64 let.

Definice sluzeb dennich stacionait je definovana v zakoné 108/2006 Sb. v § 46. Jedn4 se
o ambulantni sluzby, které jsou poskytovany osobam, které maji snizenou sobéstacnost z
divodu véku nebo zdravotniho postizeni, a osobam s chronickym dusevnim onemocnénim,

jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.
Zakladnimi ¢innostmi jsou:

e pomoc pii zvladani béznych tkonil péce o vlastni osobu,

e pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

e poskytnuti stravy,

e vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,

e zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,

e socialné terapeutické ¢innosti,

e pomoc pfi uplatnovani prav, opravnénych zajmi a pri obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

4.2.4 Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace v obcanském sdruzeni Ledovec je urcena pro osoby s chronickym
dusevnim onemocnénim ve véku od 16 do 64 let a je poskytovana formou ambulantnich

a terénnich sluzeb.

Sociélni rehabilitace, podle § 70 odst. 1 zakona 108/2006 Sb., je soubor specifickych
¢innosti smétujicich k dosazeni samostatnosti, nezavislosti a sobéstac¢nosti osob, a to roz-
vojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti, posilovanim navyki a nacvikem vykonu

béznych, pro samostatny zivot nezbytnych ¢innosti alternativnim zptisobem vyuzivajicim
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zachovanych schopnosti, potencialii a kompetenci. Socialni rehabilitace se poskytuje for-
mou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou pobytovych sluzeb poskytovanych v

centrech socidlné rehabilitacnich sluzeb.

Sluzba poskytovana formou terénnich nebo ambulantnich sluzeb zahrnuje tyto zakladni
éinnosti:
e nacvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnosti a dalSich ¢innosti
vedoucich k socialnimu zaclenéni,
e zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,
e vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,
e pomoc pii uplatnovani prav, opravnénych zajmi a pri obstaravani osobnich zalezi-

tosti.

4.3 Psychiatricka lécebna Petrohrad

Psychiatricka léc¢ebna Petrohrad je prispévkova organizace, zfizena za ticelem poskytovani
ambulantni a ltzkové, diagnostické a lécebné zakladni a specializované péce zejména
obyvatelim lounského a chomutovského okresu. Dle moznosti je psychiatrickd ltzkova
péce poskytovana i mimo toto spadové tizemi. V roce 2003 se ztizovatelem Psychiatrické

lé¢ebny Petrohrad, piispévkové organizace stal Ustecky kraj.

Zdravotni péce je poskytovana pacientiim od dovrseného 15. roku véku. PL Petrohrad
ma kapacitu 150 ltzek. Zakladnim kamenem je péce poskytovana osobam s témito dia-

gndzami:

e organické dusevni poruchy,
e psychotické stavy, schizofrenni onemocnénti,

e reakce na stres a poruchy adaptace.

Dopliitkovymi sluzbami nabizenymi v PL Petrohrad jsou:

e ergoterapie - resocializace, dfevomodelafska, keramicka a vytvarna dilna, zahrad-
nicka ¢innost,

e socialni sluzby - poradenské ¢innost v oblasti socialni a pravni problematiky, socialni
prevence,

e psychoterapie - skupinova (pro skupinu psychotikt a skupinu pacienti s poruchou

poznavacich funkei) a individudlni.
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V PL Petrohrad jsou vykazovany pouze kategorie 0 - 3, kdy je poskytovana péce vyka-
zovana prevazné v kategorii 2 a 3. Prehled vykazovanych psychiatrickych diagnéz v PL
Petrohrad viz Tab. 4.5.

FO0-F09 Organické dusevni poruchy

F10-F19  Poruchy dusevni zplsobené uzivanim psychoaktivnich latek
F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni

F30-F39 Afektivni poruchy 0-3
F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy
F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych
F70-F79 Mentalni retardace

Tab. 4.5: Prehled vykazovanych diagnéz v Psychiatrické 1écebné Petrohrad

4.4 Spoleény okruh klientti/pacientti

Aby bylo mozné porovnavat naklady na péci poskytovanou v chranéném bydleni a v psy-
chiatrické 1écebné, je tfeba definovat ekvivalentniho pacienta PL Petrohrad ke klienttim
CHB. V tabulce 4.6 je zobrazen rozsah diagnéz modelového klienta/pacienta a vykazo-
vané kategorie v psychiatrické 1é¢ebné ptiblizné odpovidajici stupntim zavislosti na péci

klienti chranéného bydleni.

Pozn.: Kategorie 0 pfedstavuje pacienty na propustce, muze se tedy jednat o pacienta z
kterékoli kategorie 1 - 3. Z tohoto divodu budou hospitalizace v kategorii 0 rozdéleny

mezi ostatni kategorie. Podrobnéji viz kapitola 5.2.

zavislosti ategorie
FO0-FO9 Organické dusevni poruchy
F20-F29 Schizofrenie, poruchy schizotypalni >adna nebo
F30-F39 Afektivni poruchy | - lehka 0-2
F40-F48 Neurotické, stresové a somatoformni poruchy zavislost
F60-F69 Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

Tab. 4.6: Spole¢ny okruh diagnéz a naroc¢nosti péce
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4.5 Financovani

4.5.1 Obdanské sdruzeni Ledovec

Obcanské sdruzeni je pravni forma nalezejici mezi nestatni neziskové organizace. Financo-
vani nestatnich neziskovych organizaci je vicezdrojové, které obvykle vede ke kombinaci
vefejného financovani a financovani z nevefejnych zdroji. Organizace se musi snazit o

optimalni kombinaci dosazitelnych finanénich zdroju. [4]

Verejné financovani

Vefejné financovani je zabezpeCovano institucemi statni spravy a samospravy. Jedna se
o financovani z vefejnych rozpoctt v ramci statni dotacni politiky. Jednou z hlavnich
oblasti statni dotac¢ni politiky je poskytovani socidlnich sluzeb. Vefejné zdroje zahrnuji
navic napr. zdroje souvisejici se zadanim verejné zakazky, zdroje vyplyvajici ze smluv o

poskytovani sluzeb, zdroje poskytované na zakladé zdkona a dalsi.

Na chranéné bydleni Ledovec byly v roce 2010 poskytnuty dotace v nejvétsi mife od
Ministerstva prace a socialnich véci a od meésta Plzen. Mensi dotace byly ziskany od
Plzetiského kraje a Uradft méstskych obvodi Plzeii 1 a Plzeii 2. Tyto dotace piedstavovaly

témér 70 % vSech vynost chranéného bydleni.

Financovani z nevefejnych zdroju

Financovani z nevefejnych zdroji predstavuje financovani pomoci dari od fyzickych a
pravnickych osob, financovani z tuzemskych i zahrani¢nich nadaci, dale také sponzoring,

prijmy z loterii a her a verejné shirky.

Na chréanéné bydleni v o.s. Ledovec byly v roce 2010 poskytnuty dary od fyzickyjch i
pravnickych osob. Tyto dary tvorily necelych 20 % vsSech zdroji pokryvajicich néklady

chranéného bydleni.

Samofinancovani

Samofinancovani lze zajistit napt. z ¢lenskych prispévki, z plateb za poskytované sluzby, z
prodeje vlastniho zbozi, z pfijmi z pronajmu a dalsSich. Je mozné také danové a poplatkové

zvyhodnéni, které vychézi ze zdkona ¢. 586/1992 Sb., o dani z pi{jmu.

Zbyvajici zdroje chranéné bydleni o.s. Ledovec jsou tvoreny prispévky od klientt chra-
néného bydleni. Tyto prispévky obsahuji platby za ndjmy a energie pronajatych bytu a
také poplatky za dalsi vyuzité sluzby.
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4.5.2 Psychiatricka 1é¢ebna Petrohrad

Psychiatricka 1é¢ebna Petrohrad je prispévkovou organizaci. Piispévkové organizace jsou
ziizovany bud stdtem a nebo tizemnimi samospravnymi celky. Také prispévkové organi-

zace nélezi mezi neziskové a jsou financovany z riuznych zdroju. [5]

Verejné financovani

Financovani prispévkovych organizaci z vefejnych zdroji je zajisténo z dotaci ziskanych

z rozpoctu ztizovatele. Jednd se o prispévek zrizovatele na provoz a na jiné tcely.

7 celkovych vynosti PL Petrohrad jsou tyto zdroje v nevyznamné vysi, spolecné s pro-
stfedky z neverejnych zdroju tvorily v roce 2010 necelé 1 %.

Financovani z nevefejnych zdroju

Nevetejnymi zdroji jsou dary od fyzickych a pravnickych osob, prostiedky ze zahranic¢ni,
grantové prostiedky a prostiedky z Evropské unie.

Samofinancovani

Samofinancovani probiha pomoci ptijmi z hlavni a dopliikové ¢innosti a z vlastnich fondii.

Piijmy z hlavni ¢innosti v Psychiatrické 1écebné Petrohrad jsou tvorfeny thradami od
zdravotnich pojistoven. Tyto thrady tvoii 90 % vSech zdroji, ze kterych jsou kryty
naklady spojené s poskytovanim péce v PL Petrohrad. Ostatni trzby a zapojeni fondi
¢inilo 6 % a trzby z regulacnich poplatki 3 %. Méné nez 1 % pak tvofily vynosy z

doplnkové ¢innosti.
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5 Analyza nakladi na klienta/pacienta

Ukolem této prace je analyzovat naklady na klienta chranéného bydleni a provést srov-
navaci analyzu s jinym typem poskytovatele dlouhodobé péce o dusevné a mentalné
postizené. Pro srovnavani byla zvolena psychiatrickd léc¢ebna, a to z diivodu, Ze se pri-
marné nejedna o socialni sluzbu, a protoze se podobné jako v piipadé chranéného bydleni

jedna o ltizkové zarizeni.

Konkrétnimi zastupci dlouhodobé péce byly zvoleny chranéné bydleni poskytované obcéan-
skym sdruzenim Ledovec a Psychiatricka 1é¢ebna Petrohrad. Srovnavani téchto dvou kon-
krétnich poskytovateli je relevantni vzhledem ke spolecnému okruhu diagnéz a narocnosti

péce (viz kapitola 4.4).

Tato kapitola je rozdélena do tii ¢asti. Nejprve je proveden rozbor nakladi a zdroji na
klienta chranéného bydleni o.s. Ledovec, poté je provedena analyza nakladt a zdroji na
pacienta Psychiatrické 1é¢ebny Petrohrad a nakonec jsou tyto néklady a zdroje vzajemné

porovnany.

Rozbory nakladi a zdroji jsou provedeny za rok 2010. Divodem je, Ze tato prace zacala
byt psdna uz v roce 2011. Dalsimi dtivody jsou, ze v dobé psani této prace nebyly jesté
k dispozici vyro¢ni zpravy za rok 2011, ani pro o.s. Ledovec, ani pro PL Petrohrad.
Podstatné je to predevsim pro analyzu nakladt a zdroji PL Petrohrad, jejiz podklady

vychézeji predevsim z informaci z vyroéni zpravy.

Pozn.: Teoretické zéklady a terminologie pro nédkladovou analyzu viz literatura [3].

5.1 Naklady a zdroje na klienta chranéného bydleni

Tato kapitola se zabyva rozborem vsech néklad® plynoucich na klienta CHB Ledovec a
zdroji financovani. Soucasti diplomové prace je porovnani nakladt a zdroja financovani
na klienta chranéného bydleni a pacienta psychiatrické lé¢ebny. Pacientiim psychiatrické
lécebny je v ramci hospitalizace poskytovana také zdravotni péce, ktera se promita do
nakladi psychiatrické 1écebny. Z tohoto diivodu je tfeba pri analyze nakladi a zdroji na
klienta chranéného bydleni uvazovat zdravotni péci, ktera je klienttim poskytovana mimo
sluzbu chranéného bydleni a neni zahrnuta v Gcetnich datech o.s. Ledovec. Bude proto

odhadnuta vysSe nakladd na zdravotni péci, ktera odpovida zdravotni péci poskytované
PL Petrohrad.

Obsahem této kapitoly je rozbor nakladi a zdroji na chranéné bydleni Ledovec podle
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ucetnictvi, charakteristika tthrad za poskytovani sluzby chranéného bydleni a rozbor na-

kladi za zdravotni péci a k nim nélezejicim zdrojim.

5.1.1 Rozbor uctovanych nakladu

V tcetnictvi o.s. Ledovec jsou jednotlivé poskytované sluzby (viz kapitola 4.2) a dalsi
¢innosti (napf. projekt Cirkus Paciento) povazovany za stfediska a je o nich uétovano
na analytickych tGctech. Proto je mozné ziskat pfesné informace o nédkladech a vynosech
nalezejicich konkrétnim socidlnim sluzbam. Na schématu 5.1 je ukézéano, jak lze podle
toho néklady o.s. Ledovec rozdélit podle mista jejich vzniku, resp. ucelu, ke kterému

byly vynalozeny. Na zakladé tohoto rozdéleni jsou néklady cClenény na primé a nepiimé

vzhledem k CHB.

NAKLADY

Socialni sluzby

Primé naklady
« Odborné socialni
T poradenstvi

Primé ndklady

Neprimé naklady
Socialni sluzby

Primé naklady
_'| Denni stacionar

Primé naklady

Socialni
rehabilitace

\ Dalii sluzby

Podporované
—| vzdélavani

Nezarazené

—-| Cirkus Paciento

:

Obr. 5.1: Rozdéleni naklad o.s. Ledovec podle mista vzniku

Pro zpracovani byly poskytnuty vypisy nakladi a vynost z hlavni knihy za rok 2010 a

jednotliva stiediska. Tyto vypisy jsou ziskdny z informac¢niho systému eQuip®, ktery je

Shttp://www.e-quip.cz/equip_show /index.php
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specialné urcen pro poskytovatele socialnich sluzeb.

Nejprve bude proveden rozbor nakladt ti¢tovanych v chranéném bydleni v roce 2010. Tyto
naklady budou rozdéleny do skupin pfimych a neprimych nakladt. Ttidéni na piimé a ne-
primé naklady je provedeno dle toho, zda je mozné presné urcit vysi nakladd vznikajicich
pouze poskytovanim chranéného bydleni. Naklady chranéného bydleni jsou strukturovany
dle Obr. 5.2.

Nepfrimé
naklady
socialnich
sluzeb v
Neprime
imeraasy Nl (noaene

’ ‘ Ledovec

Naklady

Obr. 5.2: Struktura nékladt chranéného bydleni dle ucetnictvi

Struktura téchto nékladd je néasledujici:

e pirimé naklady chranéného bydleni, které jsou tvofeny spotiebou materidlu vyuzi-
vaného klienty CHB, spotiebou energii v bytech CHB a kancelari terapeuttt CHB,
najemnym poskytovanych bytd a osobnimi naklady terapeutt (Tab. 5.3);

e nepiimé naklady socidlnich sluzeb, které zahrnuji naklady spojené s vyuzivanim
osobnich automobild, osobni néklady pracovnikd socidlnich sluzeb o.s. Ledovec,
spotfebu kancelafského materidlu a naklady na sluzby tykajici se spravy softwaru
a UcCetnictvi (Tab. 5.4);

e nepiimé nezarazené naklady, které obsahuji veskeré naklady, které nelze priradit

jednotlivym st¥ediskiim - poskytovanym sluzbam (viz Tab. 5.6).

Nejvyznamnéjsimi polozkami pfimych nékladi chrénéného bydleni (Tab. 5.3) jsou osobni
naklady, ndjemné a spotfeba energii v pronajatych bytech. Obcanské sdruzeni Ledovec
nabizi ubytovani ve ¢tyfech bytech chranéného bydleni, avSak dva z téchto bytu jsou
najaté Nadaci Bona, tudiz se naklady na najem a energii téchto byt pfimo v i¢etnictvi

0.s. Ledovec neobjevuji. Z diivodu porovnatelnosti budou tyto naklady uvedeny v kapitole
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5.1.5. P¥imé osobni néklady jsou tvoreny mzdami a socidlnim a zdravotnim pojisténim

dvou uvazkl terapeutti tymu chranéného bydleni, ktefi pracuji v hlavnim pracovnim

poméru.

Primé naklady CHB
vybaveni bydleni 28 349,00
% ?‘_E ostatni material 3923,00
:.§_ % Cistici a hygienické potfeby 1716,00
» £ |pracovni pomlcky 639,00
drobny hmotny majetek 31 210,00
o [elektfina 43 673,51
g plyn 34 185,32
®  lvodné 10 266,52
opravy a udrzba - ostatni 1 398,00
cestovné 496,00
postovné 1 198,00
;§ poradenstvi, Skoleni, kurzovné 17 356,00
%  |telekomunikace 12 435,17
odpad 407,00
najemné 141 634,14
ostatni sluzby 4 590,50
‘= & |mzdové naklady - HPP 377 395,58
S % socialni pojisténi 93 635,66
© € |zdravotni pojisténi 34 097,83
| 83860623

Tab. 5.3: Primé naklady chranéného bydleni

Ptehled nepfimych nakladi socidlnich sluzeb pfipadajicich na CHB tak, jak jsou uc-
tovany ve vnitropodnikovém tucetnictvi, je uveden v Tab. 5.4. Nepfimé osobni naklady
jsou v ptipadé hlavniho pracovniho poméru (HPP) tvofeny pomérnou ¢asti ivazki dvou
vedoucich pracovniki dilen, které nékteii klienti chranéného bydleni vyuzivaji, a také po-
mérnou ¢asti tvazki feditele o.s. Ledovec, fundraisera” a vedouciho Poradenského centra,
a v pfipadé dohod o provedeni prace (DPP) pomérnou ¢asti ivazku terapeutky skupiny,
supervizora, konzultanta a koterapeuta®, a to podle jejich skuteéného vyuziti klienty

CHB.

Ptehled alokace nepfimych néakladi mezi jednotliva stfediska socialnich sluzeb, tak jak

je uctovano v o.s. Ledovec, je uveden v Tab. 5.5.

"fundraiser - osoba, jejiz ¢innosti je ziskédvani zpravidla finanénich prostfedkt na obecné prospésnou

¢innost vétsinou neziskové organizace <http://cs.wikipedia.org/wiki/Fundraiser>
8koterapeut - druhy terapeut pii skupinové psychoterapii, ktery nevede terapii, ale piispiva k ni
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Neprimé naklady CHB
% 5 |kancelafsky material 2 000,00
ST
o £ |pohonné hmoty 14 740,57
> opravy a udrzba - auta 8 841,00
N [sprava SW, software 1197,00
» P e . ;
Ucetnictvi, pravnik, poradenstvi 25 000,00
mzdové naklady - HPP 234 071,62
—_ >N
§ 8 [mzdoveé naklady - DPP 25 240,00
o = ol ewiw s
8 ‘® |socialni pojisteni 58 522,28
zdravotni pojisténi 21 311,15
ost. |povinné rucCeni 13 234,10
404 157,72
Tab. 5.4: Neptimé naklady socialnich sluzeb pripadajici na CHB dle Gcetnictvi
Neprimé naklady soc. sl. CHB POR SR DS Celkem
kancelafsky material 2 000,00 3016,00 6 470,00 15 583,00 27 069,00
pohonné hmoty 14 740,57 0,00 43 014,30 46 670,95 104 425,82
auta 8 841,00 0,00 5371,00 32 998,00 47 210,00
sprava SW, software 1197,00 1197,00 31 744,00 5 353,00 39 491,00
UcCetnictvi, pravnik, poradenstvi 25 000,00 5 000,00 32 500,00 17 500,00 80 000,00
mzdové naklady - HPP 234 071,62 46 814,32 421 328,91 46 814,32 749 029,17
mzdové naklady - DPP 25 240,00 0,00 125 350,00 5 400,00 155 990,00
socialni pojisténi 58 522,28 0,00 76 078,97 0,00 134 601,25
zdravotni pojisténi 21311,15 4 262,23 38 360,06 4 262,23 68 195,67
povinné pojistné auto 13 234,10 2646,82 23 821,38 2 646,82 42 349,12
Celkové nepiimé naklady soc. sl. 404 157,72 62 936,37 804 038,62 177 228,32 | 1448 361,03
Celkové pfimé naklady 838 606,23 32289575 | 1446207,69 | 1866639,84 | 4474 349,51
Celkové naklady 1242 763,95 385832,12 | 2250 246,31 2043868,16 | 5922710,54

Tab. 5.5: Neptimé naklady jednotlivych stiedisek poskytovanych socidlnich sluzeb!®dle

ucetnictvi

Pfi ¢innosti o.s. Ledovec vznikaji také naklady, které nejsou primo spojené s poskytovanim
socialnich nebo dalsich sluzeb, a proto o nich neni u¢tovano k jednotlivim stfediskim.
Tyto naklady bude také tfeba zohlednit pfi analyze nakladovosti poskytovani sluzby
CHB. Rozpusténi téchto nakladd bude vénovana pozornost v dalsich odstavcich, spole¢né
s predstavenim dalsich moznosti kalkulaci nepfimych nakladd socialnich sluzeb. Struény

prehled nezatazenych nakladi je uveden v Tab. 5.6.

Vyse nepfimych nakladt socialnich sluzeb pfipadajici na chranéné bydleni mtize byt vy-
poctena riznymi zpisoby. Na zakladé téchto zptisobt rozpusténi nakladt byly stanoveny

skupiny nakladi, které jsou alokovany stejnou metodou. Tyto skupiny jsou dale nazy-

<http://www.infoz.cz/koterapeut/>
1OCHB - chranéné bydleni, POR - odborné socidlni poradenstvi, SR - socidlni rehabilitace, DS - denni

stacionar
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[N&klady nezafazené na strediska |

Spotfeba materialu
Energie
Sluzby
Osobni naklady
Odpisy
Ostatni naklady

Celkem nezarazené naklady
Celkové naklady soc. a dalsi sl.
Celkové naklady Ledovec

44 848,70
20 955,52
202 331,94
9 119,35
214 636,42
81 232,43
573 124,36
7 545 037,63
8 118 161,99

35

Tab. 5.6: Naklady nezarazené ke stiedisktim a pfehled celkovych nakladid stiedisek soc.

a dalsich sluzeb a celkovych nakladu o.s. Ledovec

vany fondy. Metody pouzivané ve vnitropodnikovém tcetnictvi o.s. Ledovec jsou uvedeny
v MODELU NO.

e MODEL NO - model kalkulace ndklad@ na chranéné bydleni podle vnitropodniko-

vého tcetnictvi, které nezahrnuje alokaci nepfimych nezarazenych nakladd. Schéma

kalkulace nékladu viz Obr. 5.7.

Nepfimé naklady
socialnich sluzeb

y

y

y

y

Nepiimé
(nezarazené)
naklady Ledovec

Fond 1

mzdy vdoucich dilen

Fond 2
pohonné hmoty
Uprava a udrzba aut

Fond 3
mzdy DPP

Fond 4

informacni systém

Fond 5

povinné ruceni

Fond 6

ostatni nepfimé

naklady

L@

Lo

I

I

Lo

I

Pfimé naklady

Obr. 5.7: Schéma kalkulace nékladt chranéného bydleni pro MODEL NO

Zakladnim zptsobem, ktery je v o.s. Ledovec pouzivan, je metoda prostého déleni

(viz 5.1), kdy jsou naklady rozdéleny rovnomérné mezi vSechny ¢tyfi poskytované

socialni sluzby.

NPN _stredisko = N PN ss/Pocet_stredisek,

(5.1)

kde NPN_stredisko je vyse konkrétniho neptimého nékladu socialnich sluzeb pripa-

dajiciho na jedno stfedisko, NPNss je celkova vysSe tohoto nakladu a Pocet_stredisek
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je pocet stfedisek, mezi které se tento naklad rozdéluje.

Dalsim zpisobem, ktery je pouzivan, je alokace nakladi podle zvolené rozvrhové

zékladny. Kalkula¢ni vzorec ma pak tvar
NPN _stredisko = (NPNss/RZ _celkem) x RZ _stredisko, (5.2)

kde NPN_stredisko je vyse konkrétniho nepfimého nékladu socidlnich sluzeb pripa-
dajiciho na zvolené stiedisko, NPNss je celkova vyse tohoto nakladu,RZ_celkem je
celkova vyse zvolené rozvrhové zakladny a RZ_stredisko je vyse rozvrhové zaklady

pro zvolené stredisko.

(a) Fond 1 - mzdy vedoucich dilen, kalkulace je provedena v poméru 3:1 mezi soci-
alni rehabilitaci a chranéné bydleni. Diivodem tohoto rozdéleni je to, ze jsou dilny
0.8. Ledovec primarné vyuzivany klienty socidlni rehabilitace a okrajove je vyuzivaji

pouze klienti chrdnéného bydleni (zdroj - idaje Ledovec).
NPN _mzdy_dilny-CHB = (NPNss_-mzdy_dilny/4), (5.3)

kde NPN_mzdy_dilny-CHB je vyse mezd vedoucich dilen pfipadajici na CHB a
NPNss_mzdy_dilny je celkova vyse téchto mezd.

(b) Fond 2 - ndklady na pohonné hmoty a udrzbu a opravy aut, kalkulace je prove-
dena v zavislosti na poc¢tu ujetych kilometri, o kterych se vedou zaznamy, odpovida

vztahu 5.2, plati tedy
NPN _auta_CHB = (NPNss_auta/U jete_km_celkem) x Ujete_km _CHB, (5.4)

kde NPN_auta_CHB je vysSe nékladi na provoz automobiltl pfipadajici na CHB,
NPNss_auta je celkova vyse téchto nakladt, Ujete_km_celkem je celkovy pocet uje-
tych kilometri v rdmci socialnich sluzeb a Ujete_km_CHB je pocet ujetych kilometra

souvisejici s poskytovanim sluzeb CHB.

(c) Fond 3 - mzdy pracovniki pracujicich na DPP, néklady jsou kalkulovany podle
poc¢tu hodin odpracovanych s klienty CHB, odpovida vztahu 5.2, konkrétné tedy

NPN_DPP CHB = (NPNss_-DPP/Odprac._hod_celkem)
«  Odprac._.hod_CHB, (5.5)

kde NPN_DPP_CHB je vyse mezd zaméstnanci pracujicich na DPP pripadajici
na CHB, NPNss_DPP je celkova vyse téchto mezd v ramci socialnich sluzeb, Od-

prac._hod_celkem je celkovy pocet odpracovanych hodin v ramci socialnich sluzeb
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a Odprac._hod_CHB je pocet odpracovanych hodin téchto pracovnikti v CHB.

(d) Fond 4 - naklady na informaéni systém, tyto naklady jsou rozdélovany podle
poctu klientii jednotlivych socidlnich sluzeb, odpovida vztahu 5.2, v tomto pripadé
tedy

(5.6)
NPN_IS.CHB = (NPNss_1S/Pocet_klientu_soc.sl.) x Pocet_klientu_C HB,

kde NPN_IS CHB je vyse nakladi na informacni systém pripadajici na CHB,
NPNss_1IS je celkova vyse tohoto nakladu v ramci socidlnich sluzeb, Pocet_klientu._
_soc.sl. je celkovy pocet klientt socidlnich sluzeb a Pocet_klientu_CHB je pocet kli-
enti CHB.

(e) Fond 5 - povinné ruceni automobild, vyse je urcena v celé ¢astce za automobil,

ktery je klienty CHB vyuzivano nejcastéji

(f) Fond 6 - ostatni nepfimé naklady, kalkulace téchto nakladi vychézi ze vztahu
5.1, plati

NPN _ostatni_ CHB = NPNss_ostatni/4, (5.7)

kde NPN_ostatni_CHB jsou ostatni naklady pripadajici na CHB a NPNss_ostatni

je celkova vysSe téchto nakladi v ramci socialnich sluzeb. Vyse vSech takto roz-

pusténych nakladt, kromé naklad osobnich a na pohonné hmoty, je poté jesté v
ramci vnitropodnikového tcetnictvi o.s. Ledovec upravovana, a to v zavislosti na
vysi finanénich prostiedki, které maji jednotliva stfediska k dispozici, tak aby bylo
dosazeno rovnovazného stavu mezi naklady a vynosy. Presné metody téchto tprav

mi nejsou znamy, proto tento model nebude v této praci dale vyuzivan.

Dalsi moznosti kalkulace nepifimych nakladua

Protoze je cilem této prace analyza nakladi na klienta CHB, byla provedena kalkulace
nepiimych nakladt také jinymi zpiisoby, nez které jsou pouzivany ve vnitropodnikovém
ucetnictvi o.s. Ledovec. Dtivodem je zohlednéni finanéni narocnosti jednotlivych sociél-
nich sluzeb. Déle bylo tfeba zvolit zptsob rozpusténi nepfimych nezarazenych néakladi,
ktery neni ve vnitropodnikovém ucetnictvi feSen. Pro dalsi vyuziti jsem vytvorila rtizné
modely popisujici strukturu nakladu ptripadajicich na CHB a zvolila zptisob rozpusténi ne-
pfimych a nezarazenych nakladd. Pro jednotlivé modely budou popsany fondy neptimych

nakladd a zptsoby jejich kalkulace.
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MODEL N1 - model nékladt chranéného bydleni, ktery vychazi z MODELU NO.
V tomto modelu jsou provedeny stejné kalkulace, ale vySe rozpusténych nakladu
neni na zavér nijak upravovana. K tomu je do tohoto modelu piidana kalkulace

nepiimych nezarazenych naklada. Schéma kalkulace nakladd viz Obr. 5.8.

(a)-(f) Fond 1-6 - kalkulace provedena stejné jako v MODELU NO.

(g) Nepfimé (nezafazené) naklady o.s. Ledovec jsou kalkulovany podle celkovych
nakladi stiedisek (= soucet piimych a nepfimych nékladir), konkrétni tvar je

NZN_CHB = (NZNss/CN _za_strediska) x CN_CHB, (5.8)

kde NZN_CHB je vyse nepiimych nezarazenych nakladi pripadajici na CHB, NZNss
je celkova vyse nepiimych nezarazenych nakladi, CN_za_strediska jsou celkové na-
klady (=pfimé + nepiimé) za vSechna stiediska (tzn. za socidlni i dalsi sluzby) a

CN_CHB jsou celkové naklady (=piimé + nepiimé) CHB.

—— Neprimé
Nepfimé naklady (neza’;azené)
socialnich sluzeb naklady Ledovec

v

Fond 1

mzdy vdoucich dilen pohonné hmoty mzdy DPP informacni systém povinné ruceni ostatni nepfimé

Fond 2 Fond 3 Fond 4 Fond 5 Fond 6 )

Uprava a Udrzba aut naklady

L@ Lo I Lo I Lo

Pfimé naklady

Obr. 5.8: Schéma kalkulace nakladt chranéného bydleni pro MODEL N1

MODEL N2 - tento model néklad na chranéné bydleni upravuje kalkulaci nék-
terych fondu oproti MODELU N1, resp. NO. Je ponechana kalkulace naklad na
pohonné hmoty a opravu a udrzbu automobild a také kalkulace mzdovych nakladt
DPP, nakladt na informac¢ni systém a nepiimych nezarazenych nakladi. Schéma
kalkulace nakladt viz Obr. 5.9.

(a) Fond 1 - mzdy vedoucich dilen, kalkulace je provedena podle vztahu 5.5
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Neprimé naklady (n:;pF:zn;ié)
socialnich sluzeb naklady Ledovec

, y v
Fond 1 Fond 2 Fond 3 Fond 4 Fond 5
mzdy vdoucich dilen pohonné hmoty mzdy DPP informacni systém ostatni nepfimé (f)
Uprava a udrzba aut naklady
povinné ruéeni
(a) (b) (c) (d) (e)

Obr.

Primé naklady

5.9: Schéma kalkulace nakladi chranéného bydleni pro MODEL N2 a N3

Tyto modely se lisi pouzitou kalkulaci - (e).

(b) Fond 2 - néklady na pohonné hmoty a tdrzbu a opravy aut, navic je sem
oproti predchozim modelim zatfazeno také povinné ruceni automobili, kalkulace
je provedena v zavislosti na poc¢tu ujetych kilometrii, o kterych se vedou zaznamy,

tedy dle vzorce 5.4

(c) Fond 3 - mzdy pracovniki pracujicich na DPP, néklady jsou kalkulovany podle
poc¢tu hodin odpracovanych s klienty CHB, kalkula¢ni vzorec dle 5.5

(d) Fond 4 - niklady na informaé¢ni systém, tyto naklady jsou rozdélovany podle

poctu klientd jednotlivych socialnich sluzeb, kalkula¢ni vzorec dle 5.7

(e) Fond 5 - ostatni neptimé néklady, tyto néklady jsou kalkulovany podle vzorce
5.2, rozvrhovou zékladnou byly zvoleny piimé naklady (PN), kalkula¢ni vzorec je

tedy ve tvaru
NPN _ostatni_ CHB = (NPNss_ostatni/ PNss_celkem) « PN_CHB,  (5.9)

kde NPN_ostatni_CHB jsou ostatni naklady pfipadajici na CHB, NPNss_ostatni je
celkova vyse téchto nakladi v ramci socidlnich sluzeb, PNss_celkem jsou celkové

primé naklady za socialni sluzby a PN_CHB jsou ptimé naklady CHB.

(f) Nepfimé (nezarazené) naklady o.s. Ledovec jsou kalkulovany podle celkovych
naklada stiedisek (= soucet pfimych a nepfimych ndkladt), konkrétni tvar viz

vztah 5.8
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e MODEL N3 - tento model vychazi z MODELU N2, méni pouze kalkulaci ostatnich
nepfimych naklada (viz Fond 5). Schéma kalkulace nakladt viz Obr. 5.9.

(a) Fond 1 - mzdy vedoucich dilen, kalkulace je provedena podle vztahu 5.5

(b) Fond 2 - naklady na pohonné hmoty, tdrzbu a opravy automobilti a povinné
ruceni, kalkulace je provedena v zavislosti na poc¢tu ujetych kilometri, o kterych se

vedou zaznamy, tedy dle vzorce 5.4

(c) Fond 3 - mzdy pracovniki pracujicich na DPP, néklady jsou kalkulovany podle
poctu hodin odpracovanych s klienty CHB, kalkulac¢ni vzorec dle 5.5

(d) Fond 4 - niklady na informaé¢ni systém, tyto naklady jsou rozdélovany podle

poctu klientd jednotlivych socialnich sluzeb, kalkula¢ni vzorec dle 5.7

(e) Fond 5 - ostatni neptimé néklady, tyto néklady jsou kalkulovany podle vzorce
5.2, rozvrhovou zékladnou byly zvoleny pfimé osobni néklady (PON), kalkula¢ni

vzorec je tedy ve tvaru

(5.10)
NPN _ostatni_-CHB = (NPNss_ostatni/ PON ss_celkem) * PON_CHB,

kde NPN_ostatni-.CHB jsou ostatni naklady pfipadajici na CHB, NPNss_ostatni je
celkova vyse téchto nakladl v rameci socidlnich sluzeb, PONss_celkem jsou celkové
piimé osobni néklady za socialni sluzby a PON_CHB jsou primé osobni naklady
CHB.

(f) Nepiimé (nezafazené) naklady o.s. Ledovec jsou kalkulovany podle celkovych

nakladu stfedisek (= soucet pfimych a nepfimych nakladi), konkrétni tvar viz 5.8.

Podklady pro kalkulace nepfimych néklad® socidlnich sluzeb jsou uvedeny v Tab. 5.10 a
pro kalkulaci nepfimych nezatazenych nakladd v Tab. 5.11. V tabulkach 5.12 a 5.13 je

poté piehled kalkulaci nepfimych a nezarazenych nakladt podle jednotlivych modeld.

Struktura a vySe nakladi chranéného bydleni podle schématu 5.2 a MODELU N1 viz
Tab. 5.14
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Primé naklady

naklady
CHB 838 606,23 505 129,07
CHB+SR" 2284 813,92 | 1474896,53
Celkem soc. sl. | 447434951 | 2849989,11
CHB/Celkem 36,70% 34,25%
CHB/CHB+SR 18,74% 17,72%

" SR - socialni rehabilitace
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Tab. 5.10: Podklady pro kalkulaci ostatnich nepfimych nakladu socidlnich sluzeb (e) podle

MODELU N2 a N3

Nepfimé + pfimé naklady CHB
Celkové naklady stredisek
NPN+PN CHB/CN stfedisek

1208 460,92

16,02%

1175482,93 1159 640
7 545 037,63
15,58% 15,37%
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Tab. 5.11: Podklady pro kalkulaci nepfimych nezatazenych nakladi podle vzorce 5.8

[Nepfimé naklady soc. sl. Celkemsoc.sl. | MODELN1T | MODELN2 |

kancelarsky material 27 069,00 6 767,25 5073,42 4 797,68
pohonné hmoty 104 425,82 14 740,57 14 740,57 14 740,57
opravy a udrzba automobilQ 47 210,00 6 664,08 6 664,08 6 664,08
sprava SW, software 39 491,00 9872,75 7 401,61 6 999,34
ucetnictvi, pravnik, poradenstvi 80 000,00 25 000,00 25 000,00 25 000,00
mzdové naklady - HPP - dilny 299 611,67 93 628,65 109 967,91 102 612,33
mzdové naklady - HPP 449 417,50 112 354,38 84 232,20 79 654,29
mzdové naklady - DPP 155 990,00 25 240,00 25 240,00 25 240,00
socialni pojisténi - dilny 53 840,50 23 408,91 19761,34 18 439,53
socialni pojisténi 80 760,75 20 190,19 15 136,61 14 313,95
zdravotni pojisténi - dilny 27 278,27 8 524,46 10 012,07 9 342,38
zdravotni pojisténi 40 917,40 10 229,35 7 668,96 7 252,16
povinné ruceni 42 349,12 13 234,10 5977,93 5977,93
Celkové nepfimé naklady soc. sl. 1448 361,03 369 854,68 336 876,70 321 034,24
Celkové prfimé naklady 4 474 349,51 838 606,23 838 606,23 838 606,23
NepfFimé + pfimé naklady 5922 710,54 1208 460,92 1175 482,93 1159 640,47

Tab. 5.12: Kalkulace neprimych nakladd socialnich sluzeb
ezafazené naklady elkem

Spotfeba materialu 44 848,70 7 183,25 6 987,23 6 893,06
Energie 20 955,52 3 356,37 3 264,78 3 220,78
Sluzby 202 331,94 32 406,76 31 522,41 31 097,57
Osobni naklady 9119,35 1 460,61 1420,75 1401,61
Odpisy 214 636,42 34 377,53 33 439,39 32 988,71
Ostatni naklady 81232,43 13 010,70 12 655,65 12 485,08
Celkem nezafazené naklady 573 124,36 91 795,22 89 290,20 88 086,80
Celkem nepfimé naklady CHB 369 854,68 336 876,70 321 034,24
Celkem pfimé naklady CHB 838 606,23 838 606,23 838 606,23
Celkové naklady CHB 1 300 256,14 1264 773,13 1247 727,27

Tab. 5.13: Kalkulace nezafazenych nakladt
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sluzby naklady CHB
Spotifeba materialu 65 837,00 21 507,82 7 140,12 94 484,94
Energie 88 125,35 0,00 3 336,22 91 461,57
Sluzby 37 880,67 41 536,83 32212,18 111 629,68
Osobni naklady 505 129,07 293 575,93 1 451,84 800 156,85
Najem 141 634,14 0,00 34 171,11 175 805,25
Ostatni naklady 0,00 13 234,10 12 932,58 26 166,68
Celkem 838 606,23 369 854,68 91 244,04 | 1299 704,96

Tab. 5.14: Struktura nakladd chranéného bydleni Ledovec

5.1.2 Zdroje financovani - vynosy

Struktura zdroji financovani (dale jen zdroji) podle vnitropodnikového tcetnictvi o.s. Le-

dovec je znazornéna na Obr. 5.15.

Nepfimé
v . (nezarazené)
Primeé vynosy winosy
I l Ledovec

Vynosy

Tab. 5.15: Struktura zdrojt financovani chranéného bydleni Ledovec

Pi#imé vynosy obsahuji piispévky klient chranéného bydleni a poskytnuté dary a dotace
na CHB. Z pfispévki chranéného bydleni jsou hrazeny néklady na ubytovani (ndjemné a
energie). Déle tyto pfispévky obsahuji ihradu za dalsi poskytnuté tkony péce, viz 5.1.3.
Zbylé néklady by mély byt pokryty za pomoci darti a dotaci. V roce 2010 byly poskytnuty
dotace od Ministerstva prace a socidlnich véci, mésta Plzné, Plzeniského kraje a Ufadu
dvé zminované dotace. V Tab. 5.16 jsou uvedeny vyse jednotlivych polozek pifimych

vynosu.

Stejné jako v pripadé nakladi, tak i u vynost jsou v o.s. Ledovec Gctovany vynosy, které
primo nesouvisi se socidlnimi sluzbami a tudiz nejsou zahrnuty ve vynosech jednotlivych
stfedisek. V ramci zachovani konceptu nakladovych modeli je tfeba vynosy rozpustit

mezi konkrétni stfediska. Z tohoto diivodu byl sestaven model zdrojt financovani CHB.
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-z toho

[Celkové vynosy

pfispévky CHB
dary FO
dary PO
dotace

- MPSV

- mésto Plzen

- Plz. kraj
-UMO 1
-UMO 2

1235588,64 |
154 752,00
79 957,64
140 000,00
860 879,00
512 000,00
303 879,00

20 000,00
10 000,00
15 000,00

Tab. 5.16: Pfehled vynost (zdroju financovani) CHB
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e MODEL V1 - model rozpusténi nepfimych zdroji na CHB. Schéma kalkulace na-
kladd podle schématu 5.15.

Nepiimé (nezatazené) vynosy (NZV) o.s. Ledovec jsou kalkulovany stejné jako jako

nezafazené naklady podle celkovych nékladia stfedisek (= soucet pfimych a ne-

pfimych nékladi), kalkula¢ni vzorec je ve tvaru

NZV_CHB = (NZVss/CN _za_strediska) x CN_CHB,

(5.11)

kde NZV_CHB je vyse nepfimych nezarazenych vynost ptipadajici na CHB, NZVss

je celkova vyse neprimych nezatazenych vynost, CN_za_strediska jsou celkové na-

klady (=pfimé + nepiimé) za vSechna stiediska (tzn. za socialni i dalsi sluzby) a
CN_CHB jsou celkové naklady (=pfimé + neptimé) CHB.

Vyse kalkulovanych nepfimych (nezatazenych) zdroju zévisi na zvoleném modelu rozpu-

sténi nakladt. V Tab. 5.17 je uveden prehled vysledkii kalkulace nepiimych zdroja v za-

vislosti na pouzitém modelu kalkulace nakladi. Struktura celkovych vynosi CHB tvorena

pfimymi a nepfimymi (nezafazenymi) zdroji, kalkulovanymi pfi pouziti MODELU NO,

viz Tab. 5.18.
NezaFazené vynosy Celkem MODEL N1 MODELN2 | MODELN3 |
Trzby za vlastni vyrobky 4 450,00 712,74 693,29 683,95
Trzby z prodeje sluzeb 39 190,00 6 276,92 6 105,63 6 023,34
Dary 80 100,00 12 829,32 12 479,22 12 311,03
Dotace 20 000,00 3 203,33 3115,91 3 073,92
Ostatni -15,02 -2,41 -2,34 -2,31
Celkem 143 724,98 23 019,90 22 391,71 22 089,92

Tab. 5.17: Kalkulace nestfediskovych (nezafazenych) vynosi
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Vynosy PFimé vynosy Ledovec CHB

Prispévky CHB 154 752,00 0,00 154 752,00
Trzby za vlastni vyrobky 0,00 712,74 712,74
Trzby z prodeje sluzeb 0,00 6 276,92 6 276,92
Dary 219 957,64 12 829,32 232 786,96
Dotace 860 879,00 3 203,33 864 082,33
Ostatni 0,00 -2,41 -2,41
Celkem 1235 588,64 23 019,90 1 258 608,54

Tab. 5.18: Struktura zdrojt chranéného bydleni

5.1.3 TUhrady za poskytované sluzby

Nyni budou blize specifikovany sluzby, které nabizi chranéné bydleni, a vyse thrad za tyto

sluzby. Podle vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji nékterd ustanoveni zakona
o socialnich sluzbach, ve znéni vyhlasky ¢. 166/2007 Sb., 340/2007 Sb. a 239/2009 Sb.,

jsou za uplatu poskytovany nésledujici ikony péce (vyse uhrady jsou uvazovany pro rok

2010):

e poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy

pomoc s pripravou stravy

zajisténi celodenni stravy odpovidajici véku, zasadam raciondlni vyzivy a po-
tfebam dietniho stravovani, minimalné v rozsahu 3 hlavnich jidel

maximalni vysSe thrady ¢ini za celodenni stravu 140 K¢ a za obéd, vcetné

provoznich naklad® souvisejicich s ptipravou stravy, 70 K¢

e poskytnuti ubytovani

ubytovani, ktera ma znaky bydleni v domacnosti

v pripadé potfeby prani a drobné opravy lozniho a osobniho pradla a osaceni,
zehleni

za tyto ukony, véetné provoznich nakladl souvisejicich s poskytnutim ubyto-

vani, ¢ini maximalni vyse thrady 160 K¢ denné

e pomoc pii zajisténi chodu domacnosti, zprosttedkovani kontaktu se spolecenskym

prostfedim, pomoc pfi uplatnovani prav, opravnénych zajmu a pti obstaravani osob-

nich zalezitosti

pomoc pii bézném uklidu a adrzbé domacnosti
pomoc pii udrzbé doméacich spotiebict
podpora v hospodafeni s penézi véetné pomoci s nakupy a béznymi pochtiz-

kami
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doprovazeni do skoly, skolského zafizeni, zaméstnani, k 1ékafi, na zajmové ak-
tivity, na organy verejné moci a instituce poskytujici verejné sluzby a dopro-
vazeni zpét

podpora a pomoc pii vyuzivani bézné dostupnych sluzeb a informacnich zdroji
pomoc pri obnoveni nebo upevnéni kontaktu s rodinou a pomoc a podpora pfi
dalsich aktivitach podporujicich socialni zaclenovani osob

pomoc pii komunikaci vedouci k uplatnovani prav a opravnénych zajmt
pomoc pii vytizovani béznych zalezitosti

maximalni vyse thrady za tyto tkony ¢ini 100 K¢ za hodinu. Pokud posky-

tovani téchto tkont, véetné casu nezbytného k jejich zajisténi, netrva celou

hodinu, pak se vysSe thrady pomérné krati

Nésledujici tkony péce jsou klienttim del vyhlasky 505/2006 Sb. poskytovany zdarma:

e pomoc pii obnoveni nebo upevnéni kontaktu s prirozenym socialnim prostiedim

e nacvik a upeviovani motorickych, psychickych a socialnich schopnosti a dovednosti

e zajisténi podminek pro primérené vzdélavani

e podpora v oblasti partnerskych vztaht

e podpora pfi ziskavani navyki souvisejicich se zarazenim do pracovniho procesu

e socioterapeutické ¢innosti, jejichz poskytovani vede k rozvoji nebo udrzeni osobnich

a socialnich schopnosti a dovednosti podporujicich socialni zaclenovani osob

V chranéném bydleni Ledovec jsou déle zdarma poskytovany tyto tkony péce:

e vytvarna a keramicka dilna

e tkalcovska, truhlaiské a svickarské dilna (terapeutické - ndcvik dovednosti)

e sportovni aktivity - fotbal a jéga

e jazykovy kurz

e vylety, dovolena (vstupné, jizdné a ubytovani si uzivatel hradi sam)
e podpora v oblasti partnerskych vztaht

e podpora ve vzdélavani

e podpora v pracovnim procesu a uplatnéni na trhu prace

e individualni konzultace s terapeutem

e skupinova setkani vedena psychologem

e Ledovcovy klub (volnocasova spoleénd aktivita)

e Denni program (terapeutickd spoleéna aktivita)
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Chranéné bydleni Ledovec nabizi ubytovani ve ¢tyfech bytech, z toho ve tfech v Plzni a
v jednom byté v Dysiné. Tteti plzensky byt zacal byt nabizen az od 15. listopadu 2010.
Vsechny tyto byty jsou ¢tyrlizkové. Sluzbu chranéného bydleni je tedy mozné najednou
poskytnout maximalné 16 klientim. Vyse ndjemného pro klienty je urcena tak, aby pri
plném obsazeni byly pokryty néklady za najem a energie, a je piihlizeno k tomu, zda
se jedna o jedno- nebo dvoultizkovy pokoj. Zaroven musi byt respektovana maximalni
vyse thrad dana vyhlaskou, kterd ¢ini 160 K¢ za den (viz vyse). Konkrétni mésiéni (pro

kontrolu splnéni podminek také denni) vyse plateb je uvedena v Tab. 5.19.

Najem

za mésic za den
Plzen, byt A
2x dvoullzkovy pokoj 3091,00 103,03
Plzen, byt B
2x jednollzkovy pokoj 3 300,00 110,00
dvoullzkovy pokoj 2 800,00 93,33
Plzen, byt C
2x dvoultzkovy pokoj 2 800,00 93,33
Dysina, byt D
2x jednoltzkovy pokoj 3 295,00 109,83
dvoultzkovy pokoj 2 755,00 91,83

Tab. 5.19: Cenik chranéného bydleni Ledovec

Stravovani klientti chranéného bydleni Ledovec je provadéno dvéma zptisoby. Pfednostné
je podporovana samostatnost klienta v dovednosti nakoupit a pripravit si vlastni stravu
(za timto ucelem by mél mit klient ¢astku cca 3000 K¢& na mésic). Druhou variantou je
sjednani stravovani u dodavatelské firmy, pouze ale v ptripadé, ze uzivateli po zaplaceni

ubytovéni a stravovani zbyde 15 % mési¢niho pfijmu.

Prani lze zajistit bud v pradce, kterd je soucasti chranéného bydleni, nebo lze vyuzit

sluzeb vetrejné pradelny. Opravy obleceni jsou zajistovany ve spolupraci s TCL v Ledcich.

Dale je v odtivodnénych pripadech mozné poskytnout pro soukromé tucely prepravu slu-

Zebnim autem chranéného bydleni v cené 4 K¢ za 1 km.

5.1.4 Naklady a zdroje mimo chranéné bydleni

Dalsimi naklady, které je dulezité pro potfeby srovnavaci analyzy uvést, jsou naklady na
ambulantni péci a na pripadné hospitalizace klientii chranéného bydleni, protoze psychi-

atrickd péce je pacienttiim v psychiatrické 1écebné k dispozici 24 hodin denné a je tedy
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zahrnuta v nakladech tohoto zatizeni. V psychiatrické lécebné je navic také na 0,4 Gavazku
zaméstnan prakticky lékar, tuto a dalsi zdravotni péci ale dale v modelu neuvazuji. Pro
modelovani odhadu jsem zvolila pouze psychiatrickou péci. Dale také mohou byt klientiim
chranéného bydleni vyplaceny pfispévky na péci v zavislosti na stupni zavislosti osoby

na pomoci jiné fyzické osoby.

Ceny psychiatrické ambulantni péce zaviseji na kvalifikaci psychiatra a na poc¢tu bodi
stanovenych ke konkrétnimu vykonu. Klasifikace psychiatra se pro tento pripad rozlisuji
na dvé urovné. Podle poskytnutych informaci ma vétsina psychiatrickych ambulanci 1é-
kafe s vyssi kvalifikaci, dale proto bude uvazovano s touto kvalifikaci. V Tab. 5.20 je
uveden seznam nejcastéjsich vykonti, véetné bodového ohodnoceni a ¢asové normy to-
hoto vykonu pro rok 2010 ([10]). VSechny tyto vykony jsou plné hrazeny z vefejného
zdravotniho pojisténi. Pro rok 2010 byla vyhlaskou ¢. 471/2009 Sb.!! stanovena hodnota
bodu pro specializovanou ambulantni péci ve vysi 1,02 K¢ v odbornosti psychiatrie a

psychoterapie a 1,08 K¢ v odbornosti klinicka psychologie.

Vykon Pocet bodu iin. bod Cena péce
Komplexni vySetreni 939 120 330 1295
Cilené vysetieni 396 50 138 545
Kontrolni vysetfeni 198 25 69 273
Rozhovor psychiatra s rodinou a dalSimi osobami 233 30 83 323
Telefonicka konzultace s pacientem 40 10 28 70
Psychoterapie individualni 233 30 83 323
Psychoterapie rodinna 233 30 83 323
Komplexni psychologické vySetfeni 263 60 165 437

Tab. 5.20: Seznam vykonu uvazovanych v modelu klienta chranéného bydleni

Komplexni vysSetieni je itvodnim vysetfenim nového pacienta. Toto vysSetieni lze vykazat
pouze jednou, nebo po dvouletém preruseni 1lécby. Obsahem tohoto vysetieni je prede-
vsim podrobna osobni anamnéza véetné rodinné, pracovni a socialni a rozhodnuti o dalsim
diagnostickém a terapeutickém postupu. Cilené vysetieni se provadi v pripadé vyznam-
nych zmén. Toto vySetfeni neni frekvenci omezeno, ale je pojistovnou kontrolovéno, zda
bylo odtvodnéné. Obvykle se vykazuje jedenkrat ro¢né, kdy je pozadovana podrobné;jsi
zprava o priitbéhu 1é¢by. Frekvence kontrolniho vysSetfeni také neni omezena, zavisi na

stavu pacienta, na stabilizaci onemocnéni apod.

Podle poskytnutych informaci lze vytvorit Sest typickych skupin pacientti, podle potieby

konkrétnich vykont. Jedna se o nésledujici skupiny (pocet vykont je uveden za pololeti,

Uhttp://portal.gov.cz/app/zakony /download?id Biblio=69995
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coz odpovida obdobi, za které jsou néklady sledovany pojistovnami):

e zcela novy pacient - komplexni vySetfeni psychiatrem, kontrolni vysetieni jednou
za dva tydny prvni 2 nebo 3 mésice, néasledujici 3 mésice jedenkrat mésicné, dva-
krat konzultace se spolupracujici osobou, dvakrat telefonické konzultace, komplexni
psychologické vysetteni,

e stabilizovany pacient - kontrolni vysetieni jedenkrat meési¢née,

e velmi dobfe stabilizovany pacient - kontrolni vysetieni ¢tytikrat za 6 mésict,

e pacient v intenzivni psychoterapii - individualni psychoterapie dvakrat mésicne,

e pacient v bézné psychoterapeutické péci - individualni psychoterapie jedenkrat mé-
sicné,

e bézny pacient - ¢tyrikrat kontrolni vysetfeni a ¢tytikrat individualni psychoterapie

za 6 mésicil.

V této praci budeme pro potieby odhadu nakladi ambulantni péce povazovat klienta
chranéného bydleni za bézného pacienta. Aby bylo mozné urcit naklady pro jednotlivé
klienty, byla délka jejich pobyti urcena v tydnech a taktéz frekvence vysetfeni, tedy 1x
kontrolni vySetfeni a 1x psychoterapie za 6,5 tydne. Celkem bylo odhadnuto, Zze v roce
2010 by bylo vykazano 96krat kontrolni vysetieni a psychoterapie, tedy odhadovany na-
klad ¢ini 57 216 K¢.

Dalsimi néaklady, které je treba také uvést, jsou naklady pripadné hospitalizace klienta
chranéného bydleni v psychiatrickém lazkovém zafizeni. V roce 2010 byli klienti celkem
hospitalizovani 586 dni. Vyse nakladii na hospitalizaci byla odhadnuta pomoci prehledu
plateb od zdravotnich pojistoven ziskanych z PL Petrohrad. Konkrétné byl pouzit vazeny
prumér plateb pro kategorii 2 (viz 5.36).

K nékladim ambulantni péce a akutni hospitalizace je tfeba jesté uvést regulacni po-
platky. V roce 2010 ¢inil tento poplatek v pripadé ambulantni péce 30 K¢ a v piipadé
hospitalizace 60 K¢&. Vyse téchto poplatku viz [13].

Osoby, které vyuzivaji socialnich sluzeb, mohou zazadat o prispévek na péci. Vyse tohoto
prispévku je urCena zdkonem ¢. 108/2006 Sb. a zavisi na stanoveném stupni zavislosti,
viz kapitola 3.2, a na tom, zda se jedna o osobu starsi 18 let. Tento prispévek se nevyplaci
v pripadé, Ze je osobé po cely kalendarni mésic poskytovana zdravotni péce formou tstavni
péce v nemocnici nebo v odborném lé¢ebném ustavu. Konkrétni vyse prispévki pro rok
2010 je uvedena v Tab. 5.21.

V roce 2010 doséahli na ptispévky pouze tii klienti chranéného bydleni Ledovec. Vsichni

tito klienti pobirali pfispévky ve vysi urcené pro stupen zavislosti 1.
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ésicni prispéve
upen zavislosti nad 18 let | do 18 let
| [|lehka zavislost 800 3 000
Il |stfedné t&Zka zavislost 4 000 5000
[l |tézka zavislost 8 000 9 000
IV |Uplna zavislost 12 000 12 000

Tab. 5.21: Vyse ptispévkl na péci

5.1.5 Souhrn nakladd a zdrojt na klienta chranéného bydleni

49

O.s. Ledovec nabizi celkem 16 ltzek chranéného bydleni, coz predstavuje celkem 5 840

ltizkodni'? za rok. Ale protoZe ¢tvrty byt, tedy dalsi 4 lizka, byl pofizen az v listopadu

2010 a k dispozici klientim byl az od 15. tohoto mésice, ¢inil ro¢ni ltizkovy fond 4 568

lizkodni. V roce 2010 vyuzilo sluzeb chranéného bydleni Ledovec celkem 21 klientd v

celkovém poctu 4 369 klientodni'®. Tedy neobsazeno bylo 199 ltzkodni, coZ znamen,

ze kapacita byla vyuzita z 95,64 %. Ke zpracovani byla poskytnuta statistika pobytt v
chranéném bydleni od roku 2006 az k 30.11.2011. Tuto sluzbu celkem vyuzilo 53 klienti
v celkovém poctu 56 pobytli. Primérna délka ukoncéenych pobytt byla pfiblizné 330
dni. V Ttabulkach 5.22 a 5.23je ukazana vyse nakladi a zdroji CHB pripadajicich na 1

lizkoden, na 1 klientoden a na 1 klienta za rok (= naklady na 1 kliento den * 365 dni).

Naklady Celkem Na 1 ldzkoden |Na 1 klientoden Na 1 |r!|0| !k”E!I za
Spotieba materialu 94 484,94 20,68 21,63 7 893,57
Energie 91 461,57 20,02 20,93 7 640,99
Sluzby 111 629,68 24,44 25,55 9 325,89
Osobni naklady 800 156,85 175,17 183,14 66 847,62
Najem 175 805,25 38,49 40,24 14 687,32
Najem Bona, v&. energii 268 552,00 58,79 61,47 22 435,68
Ostatni naklady 26 166,68 5,73 5,99 2 186,05
Celkem naklady CHB 1 568 256,96 343,31 358,95 131 017,12
Stravné klient 611 660,00 140,00 140,00 51 100,00
APP 57 216,00 12,53 13,10 4 780,00
Hospitalizace 728 630,32 159,51 166,77 60 872,07
Regulacni poplatky 38 040,00 8,33 8,71 3177,98
Léky 814 429,48 178,29 186,41 68 040,00
Celkem naklady mimo CHB 2 249 975,80 498,65 514,99 187 970,05
Celkem naklady 3818 232,76 841,96 873,94 318 987,17

Tab. 5.22: Naklady na klienta chranéného bydleni

2poéet lazkodni za rok = soucet pocétu nabizenych liizek v jednotlivy den v roce
Bpocet klientodni za rok = soucet podtu obsazenych lizek v jednotlivy den v roce
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rok

Prispévky CHB 154 752,00 33,88 35,42 12 928,47
PFispévky CHB - Bona 268 552,00 58,79 61,47 22 435,68
Trzby za vlastni vyrobky 712,74 0,16 0,16 59,54
Trzby z prodeje sluzeb 6 276,92 1,37 1,44 524,39
Dary 232 786,96 50,96 53,28 19 447,75
Dotace 864 082,33 189,16 197,78 72 188,15
Ostatni -2,41 0,00 0,00 -0,20
Celkem zdroje CHB 1527 160,54 334,32 349,54 127 583,79
Strava 611 660,00 133,90 140,00 51 100,00
Regulacni poplatky 38 040,00 8,33 8,71 3177,98
Mzdy klient 31 350,00 6,86 7,18 2619,08
PFispévky na péci 26 400,00 5,78 6,04 2 205,54
Platby zdravotnich pojistoven 785 846,32 172,03 179,87 65 652,07
Platby za Iéky 814 429,48 178,29 186,41 68 040,00
Celkem zdroje mimo CHB 2 307 725,80 505,19 528,20 192 794,67
Celkem zdroje 3 834 886,34 839,51 877,75 320 378,47

Tab. 5.23: Zdroje na klienta chranéného bydleni

Nejvice klientti chranéného bydleni Ledovec (12 v roce 2010) ma diagnostikovanu nékterou
z poruch ze skupiny schizofrennich onemocnéni. Tito klienti také obyvaji byty chranéného
bydleni nejvice, v roce 2010 je vyuzivali 2 842 klientodni, coZ predstavuje 65 % z celko-
vého vyuziti téchto bytd. V Tab. 5.24 jsou ukazany pocty klientd, resp. pobytt!4, podle
jednotlivych skupin diagnéz. Pro obdobi 2006- 2011 jsou uvazovany vsSechny ukoncené
pobyty od 15. 10. 2006 do 30. 11. 2011 a je zde také vypoctena primérna délka pobytu
podle jednotlivych diagnoz.

abs. v % abs. vV % abs. v % abs. v % prim.
F00-F09 2 9,52% 395 9,04% 2 5,00% 743 5,64% 372
F20-F29 12 57,14% 2842 65,05% 26 65,00% 8574 65,08% 330
F30-F39 2 9,52% 34 0,78% 5 12,50% 1696 12,87% 339
F40-F48 2 9,52% 318 7,28% 3 7,50% 470 3,57% 157
F60-F69 3 14,29% 780 17,85% 4 10,00% 1692 12,84% 423
Celkem 21 100,00% 4369 100,00% 40 100,00% 13175 100,00% 329

Tab. 5.24: Vyuziti CHB Ledovec v roce 2010 a v letech 2006 - 2011 podle diagndz

Schéma 5.25 zobrazuje rozdéleni vsech nakladt spojenych s klientem chranéného bydleni
a zdroje plynouci na tohoto klienta, jejich vysSe je uvedena za rok a na 1 klientoden.
Ze srovnani celkovych, miniméalnich a maximalnich nakladt a zdroji je zfejmé, ze zdroje
financovani pokryji vzniklé naklady v pripadé skutec¢ného obsazeni a pti pouziti kalkulace

nakladti podle MODELU N3.

jeden klient mize CHB vyuzivat vicekrat po sobé
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Vlastni prostredky klienta

Stav 1073 004,00 245,59

Mingsy obsaz. 841 408,03 245,59

MaX100% obsaz. 1121877,38 245,59

Statni podpora

Ptispévek na péci 26 400,00

Davky v nezaméstnanosti, invalidni dtichod, ... 1015 254,00

Vlastni zdroje

Mzda 31 350,00

Zdroje od klienta celkem 1 klientoden PFimé naklady celkem 1 klientoden
CHB Stav 1107 158,23 253,41
Stav 423 304,00 96,89 W MiN ;56 opsaz. 1104 206,31 322,30
MiN 56 opsaz. 331938,55 96,89 Dg.: MaX100% obsaz. 1107 781,17 242,51
MaX;100% obsaz. 442 584,73 96,89 - FOO-F09 Nepfimé naklady socidlnich sluzeb

Mimo CHB - F20-F29 Stav 369 854,68 84,65
Stav 649 700,00 148,71 - F30-F39 Mingut. obsaz. 321034,24 73,48
Miny sy obsaz. 509 469,49 148,71 - F40-F48 MaXqeqt, obsaz 369 854,68 84,65
MaX100% obsaz. 679 292,65 148,71 - F60-F69 Minysy obsaz. 309 676,24 90,39
Pfimé dotace statu w Kategorie: m MaX100% obsaz. 372 582,05 81,56
CHB 0-2 Nezarazené naklady Ledovec

Dotace 860 879,00 197,04 St. zavislosti Stav 91 244,04 20,88
MiNs; obsaz. 860 879,00 251,28 0 - bez zavislosti MiNgeue. obsaz. 88 086,80 20,16
MaX1005% obsaz. 860 879,00 188,46 1 - lehka zvislost MaXgyt. obsaz 91 795,22 21,01
Mimo CHB MiN ;56 opsaz. 88 086,80 25,71
Zdr. poj. 1 600 275,80 366,28 MaX100% obsaz. 91 795,22 20,10
MiN 56 opsaz. 1254 874,09 366,28 Naklady mimo CHB

MaX1005% obsaz. 1673 165,45 366,28 Stav 2249 975,80 514,99
Ostatni zdroje CHB Minysy obsaz. 1764 343,58 514,99
Stav 227143,23 51,99 MaX100% obsaz. 2352458,10 514,99
MiN 56 opsaz. 227 143,23 66,30

MaX100% obsaz. 227 143,23 49,72

Nezarazené zdroje Ledovec

Stav 23 673,34 5,42

Mingut, obsaz. 22 089,92 5,06

MaXgt. obsaz 23 019,90 5,27

Minys obsaz. 22 089,92 6,45

MaX100% obsaz. 23 019,90 5,04

Zdroje celkem celkem 1 klientoden Naklady celkem celkem 1 klientoden
Stav 3784 975,37 866,33 Stav 3818 232,76 873,94
Mingyut. obsaz. 3783391,95 865,96 MiNgyut. obsaz. 3766 255,07 862,04
MaXgyut. obsaz 3784321,93 866,18 MaXgyut. obsaz 3818 783,94 874,06
Min;se, 3206 394,28 935,90 Min7s9; obsaz. 3266312,93 953,39
MaXi 05 3906 084,96 855,10 MaX100% obsaz. 3924 616,55 859,15

Obr. 5.25: Model nékladd a zdroji financovani na klienta chranéného bydleni
Minggut.obsaz. & MaXskut.obsaz. jsOu naklady pfi skutecném obsazeni odhadnuté podle
vysledkt kalkulaci jednotlivych model
Minrsy, a Maxiggy jsou néklady pii 75% a pii 100% obsazeni odhadnuté podle vysledku
kalkulaci jednotlivych modelt
Vyse davek v nezaméstnanosti, invalidnich diichodt, ... je odhadnuta tak, aby by mél

klient finan¢éni prostfedky k pokryti naklada, které si sam financuje
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5.1.6 CVP analyza chranéného bydleni

V této kapitole bude proveden rozbor nakladl a vynosi v zavislosti na poctu klientt.
Nejprve je potfeba rozdélit naklady chranéného bydleni do skupin variabilnich a fixnich

nakladi. Toto rozdéleni je provedeno podle schématu 5.26.

¢istici a hygienické potfeby 1716,00
vodné 10 266,52
cestovné 496,00
postovné 1198,00
vybaveni bydleni 28 349,00
ostatni material 3 923,00
pracovni pomucky 639,00
drobny hmotny majetek 31 210,00
elektfina 43 673,51
plyn 34 185,32
opravy a udrzba - ostatni 1.398,00
poradenstvi, $koleni, kurzovné 17 356,00
telekomunikace 12 435,17 73 555,27
odpad 407,00
najemné 141 634,14
ostatni sluzby 4 590,50
mzdové néklady - HPP 377 395,58
HRANEN socialni pojisténi 93 635,66
BYDLENi zdravotni pojiSténi 34 097,83
pohonné hmoty 14 740,57
opravy a udrzba - auta 6 664,08
mzdové naklady - DPP 25 240,00
povinné pojistné auto 13 234,10
kancelarsky material 6 767,25
sprava SW, software 9872,75
Ucetnictvi, pravnik, poradenstvi 25 000,00
mzdové naklady - HPP 205 983,02
socialni pojisténi 43 599,10
zdravotni pojisténi 18 753,81
|Nezafazené naklaay |
Spotieba materialu 7 387,15
Energie 3451,64
Sluzby 33 326,65
Osobni naklady 1 502,07
Odpisy 35 353,36

Ostatni naklady 13 380,02

Obr. 5.26: Prevodni mustek mezi pfimymi/nepfimymi a fixnimi/variabilnimi naklady

Jako variabilni naklady byly zvoleny takové naklady, které se vyrazné meéni s poctem
klientii. Jedna se o predevsim o naklady spojené s vyuzitim automobili, mzdy zamést-
nanci pracujicich na DPP a o vodné. Z nakladi na energie bylo vybrano pouze vodné,
a to z diivodu, ze spotieba elektiiny je tvorena prevazné osvétlenim a provozem vétsich
spottebicii, tedy spotiebou, ktera se se zménou poctu klientit vyrazné neméni. Podobné
je tomu v pripadé nékladt na plyn, ktery je mimo jiné vyuzivan i k vytapéni, které opét

neni pfimo umérné zavislé poctu obyvatel bytu.

Variabilnimi vynosy jsou pouze piispévky placené klienty za CHB. Dotace a dary jsou
povazovany za fixni vynosy z divodu, zZe jsou poskytovany na chranéné bydleni, nikoliv

na jednotlivého klienta.
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Na takto rozdélené naklady a vynosy byla aplikovana metoda rovnovahy nakladt a vynosi
(CVP analyza). V grafech 5.27 - 5.30 jsou vykresleny funkce zavislosti nékladi, resp.
vynosi (zdroji), fixnich a variabilnich na poé¢tu klientodni. Pro skuteény pocet klientodni
je v téchto grafech uvedeno, zda jsou naklady poskytnutymi zdroji pokryty nebo naopak,
tedy zda je dosazeno zisku nebo ztraty. Vynosové funkce jsou uvedeny ve dvou variantach

a to bez rozpocitani nezafazenych vynost a véetné téchto vynosii.

CVP analyza byla provedena pro dva pripady, a to pro pripad nakladi ve vysi uc¢tované v
o.s. Ledovec a pro pripad nepfimych nakladi kalkulovanych podle MODELU N3. Z téchto
variant jsou pouze u MODELU N3 pii skute¢ném poctu klientodni naklady zcela pokryty

ziskanymi zdroji.
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Graf 5.27: CVP analyza chranéného bydleni
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Graf 5.28: CVP analyza chranéného bydleni véetné nezarazenych vynost
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Graf 5.29: CVP analyza CHB pfi pouziti kalkulace neptimych nakladd podle MODELU
N3
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Graf 5.30: CVP analyza CHB pfi pouziti kalkulace nepfimych nakladi podle MODELU

N3, véetné nezarazenych vynost
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5.2 Naklady a zdroje na pacienta psychiatrické 1é¢ebny

Pro nasledujici rozbor nakladt bylo vyuzito informaci z vyro¢nich zprav PL Petrohrad,
zejména za rok 2010 (viz [11] a viz pfiloha na pfilozeném CD) a informaci poskytnutych

primo od pracovnikil této psychiatrické 1écebny.

Jak jiz bylo vySe zminéno, Psychiatricka lé¢ebna Petrohrad nabizi naslednou lizkovou
psychiatrickou péci v rozsahu 150 lizek. Na poctu lizek je zavisly potfebny pocet 1é- ka-
fského a zdravotnického persondlu. Minimalni poéty jsou stanoveny vyhlaskou 472/2009
(viz [10]).

V roce 2010 bylo vykazano celkem 413 hospitalizaci, z toho 190 ve skupiné diagnoz
schizofrenie, tj. 46 % vSech hospitalizaci. Pro porovnani s chranénym bydlenim Ledovec
jsou relevantni pouze hospitalizace ve skupinach diagnoéz, viz Tab. 4.6, a ve vykazanych
kategoriich 0 - 2 (viz kapitola 3.2). Pfehled poc¢tu hospitalizaci podle diagnéz je uveden
v Tab. 5.31.

Pocet hospitalizaci
abs. vV %

F00-F09 55 13,32%
F10-F19 45 10,90%
F20-F29 190 46,00%
F30-F39 14 3,39%
F40-F48 31 7,51%
F50-F59 0 0,00%
F60-F69 22 5,33%
F70-F79 40 9,69%
F80-F89 1 0,24%
F90-F98 1 0,24%
F99 1 0,24%
C30-C39 1 0,24%
G10-G19 1 0,24%
G30-G39 10 2,42%
G40-G49 1 0,24%
Celkem 413 100,00%

Tab. 5.31: Ptrehled poc¢tu hospitalizaci podle diagnéz

Pfi plném obsazeni, by bylo v PL Petrohrad vykazano 54 750 oSetfovacich dni (OD),
skutecné vyuziti bylo 53 287 OD. Tyto oSetifovaci dny se vykazuji pro jednotlivé kategorie.

Presné rozdéleni viz tabulka 5.32.

Financovani péce poskytované v psychiatrické lécebné se sklada ze tii zakladnich zdroji,

vvvvvv

jsou dary a dotace a regulacni poplatky. Vyse plateb od pojistoven se uréuje jako platba
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0 7218

Stanice geronto muzi 24 0 0 0 7242
Stanice geronto zeny 9 0 87 6898 0 0 6994
Stanice muzi 1 352 0 3449 6926 0 0 10727
Stanice muzi 2 173 0 4950 12457 0 0 17580
Stanice Zzeny 138 3 3718 6885 0 0 10744
Celkem 696 3 12204 40384 0 0 53287

Tab. 5.32: Pocet oSetfovacich dnti podle vykazané kategorie

na OD. Tato platba se sklada z hodnoty oSetfovaciho dne, rezie, kategorie a pausalu na

léky. Vyse téchto plateb pro rok 2010 je uvedena v Tab. 5.34.

Dary a

dotace
Zdravotni Regulacni
pojistovny poplatky

: | [ 3

Obr. 5.33: Struktura zdroji psychiatrické 1é¢ebny

Oborova ZP koda ALIANCE ZP MEDIA
Kategorie 1 1152,05 1029,00 1000,94 1090,00 1072,32 1049,87 1152,00 968,00
Kategorie 2 1255,78 1134,00 1105,59 1188,00 1162,16 1151,74 1256,00 1073,00
Kategorie 3 1360,72 1238,00 1210,23 1285,00 1251,99 1253,61 1361,00 1178,00
Kategorie 4 1465,69 1334,00 1314,88 1383,00 1341,83 1559,22 1466,00 1282,00
Kategorie 5 1570,63 1448,00 1419,53 1481,00 1431,66 1457,35 1571,00 1387,00
Kategorie O 46,32 50,00 479,41 41,00

Tab. 5.34: Piehled plateb pojistoven v zavislosti na kategorii

Pro moznosti dalsi analyzy byly ur¢eny miniméalni, primérné a maximalni vysSe plateb
v jednotlivych kategoriich. Primérné vyse byly spoc¢teny aritmetickym primérem a také
vazenym prumérem, kdy byly jako vahy pouzity pomérné vyse trzeb za OD v roce 2010
od jednotlivych zdravotnich pojistoven (viz Tab. 5.35). Piehled téchto vysi je uveden
v Grafu 5.36.
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VZP 63446 91,38%
Ceskd pramyslova zZP 2571 3,70%
ZP MV CR 1277 1,84%
Vojenska ZP 784 1,13%
Oborova ZP 330 0,48%
ZP METAL - ALIANZ 322 0,46%
ZP Revirni bratska pokladna 521 0,75%
ZPMEDIA 180 0,26%

Tab. 5.35: Piehled trzeb od pojistoven za rok 2010

1800,00
1600,00
1400,00
1200,00
1000,00
800,00
600,00
400,00
200,00
0,00 Kat;gxo Kategorie 1 | Kategorie 2 | Kategorie 3 | Kategorie 4 | Kategorie 5
min 41,00 968,00 1073,00 1178,00 1282,00 1387,00
pramér 45,77 1063,12 1166,30 1269,51 1400,68 1476,36
W vazZeny pramér 43,47 1142,74 1246,50 1351,36 1457,12 1561,15
B max 50,00 1152,05 1256,00 1361,00 1559,22 1571,00

Graf 5.36: Piehled vysi plateb za OD od zdravotnich pojistoven

Prehled vysi nakladd a vynost uctovanych v PL Petrohrad je v tabulce 5.37. V této
tabulce jsou rovnéz uvedeny naklady a vynosy rozpocitané na 1 OD pfi plném a pri

skuteéném obsazeni.
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. . Naklady na 1 Naklady na 1
Naklady v tis. K¢ [Gzkoden v K&  pacientoden v K¢&
spotieba materialu 13434 245,37 252,11
léky 3989 72,86 74,86
SZM a inkontinentni pomucky 506 9,24 9,50
potraviny pro pacienty 3879 70,85 72,79
potraviny pro zaméstnance 577 10,54 10,83
spotifeba DDHM 1455 26,58 27,30
spotieba energii 1944 35,51 36,48
opravy a udrzovani 4598 83,98 86,29
cestovné 61 1,11 1,14
naklady na reprezentaci 16 0,29 0,30
sluzby a prace 4982 91,00 93,49
osobni naklady v¢. Zakonnych odvodl 47960 875,98 900,03
z toho kuchyné - pacienti 2080 37,99 39,03
z toho kuchyné - zaméstnanci 311 5,68 5,84
pojisténi majetku 130 2,37 2,44
ostatni naklady 602 11,00 11,30
ostatni provozni naklady - kuchyné - p. 289 5,28 5,42
ostatni provozni ndklady - kuchyné - z. 43 0,79 0,81
dané a poplatky 13 0,24 0,24
odpisy 1562 28,53 29,31
budovy (odhad) 1161 21,21 21,79
Celkem 76757 1401,95 1440,45
Trzby od zdr. Poj 69431 1268,15 1302,96
VZP 63446 1158,83 1190,65
Ceska primyslova zdr. Poj. 2571 46,96 48,25
Zdr. Poj. MV CR 1277 23,32 23,96
Vojenska zdr. Poj. 784 14,32 14,71
Oborova zdr. Poj. 330 6,03 6,19
Zdr. Poj. METAL - ALIANZ 322 5,88 6,04
ZP Revirni bratska pokladna 521 9,52 9,78
Zdr. Poj. MEDIA 180 3,29 3,38
Dary a dotace 157 2,87 2,95
Ostatni trzby, zapojeni fonda 4736 86,50 88,88
Regulacni poplatky 2351 42,94 44,12
Doplrikova Cinnost 125 2,28 2,35
Celkem 76800 1402,74 1441,25

Tab. 5.37: Pfehled nékladt a vynost PL Petrohrad (Zdroj - vyro¢ni zprava 2010 [11])

Pro potieby srovnavaci analyzy je tieba rozlisit vysi naklad a vynosii podle jednotlivych

kategorii. Nejprve je tfeba prerozdélit pocet osetfovacich dnti v kategorii 0. Tato kategorie

predstavuje pacienty, ktefi jsou na propustce, mohou to byt tedy pacienti z kterékoli

jiné kategorie. Jedinym nakladem, ktery nevznika na pacienta na propustce, je nédklad na
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stravu (potraviny). Zaroven také tito pacienti neplati regulacni poplatky. Z tohoto duvodu
bude pocet osettovacich dnti v kategorii 0 rozdélen mezi ostatni kategorie v zavislosti na
poc¢tu OD vykazanych v jednotlivych kategoriich, viz vzorec 5.12. Na kategorii pacienta
ale nezavisi vySe vSech nakladt a vynosi, proto byly navrzeny ritizné metody alokace
nékladt a vynost, viz MODEL NV1.

Pocet OD _katX upraveny = Skutecny_pocet OD _katX +
+ (Pocet_OD _kat0/Celkem_OD bez_kat0) x
x  Skutecny_pocet_ OD_katX, (5.12)

kde Pocet_OD_katX_upraveny je poc¢et OD ve zvolené kategorii upraveny o pocty hospita-
lizaci v kategorii 0, Skutecny_pocet_OD_katX je skutecny pocet OD ve zvolené kategorii,
Pocet_OD_kat0 je pocet OD v kategorii 0 a Celkem_OD_bez_kat0 je celkovy pocet vyka-
zanych OD bez OD v kategorii 0.

e MODEL NV1 - model rozpusténi nakladt a vynosi psychiatrické 1écebny na kli-
enta v zavislosti na vykazované kategorii Struktura nakladd a vynost v zavislosti

na kategorii viz schéma 5.38.

Variabilni
rlwéklady Fixni naklady
(Iéky, SZM, i (ostatni)
osobni naklady)
Pacient
Vs;':gg'y”' (@ ) | Fixnivynosy
(platby ZP) (ostatni)

Obr. 5.38: Struktura nakladi a vynosti na pacienta PL v zavislosti na kategorii

(a) Fixni naklady jsou rozdéleny podle poctu vykazanych OD (upravenych o kate-

gorii 0, viz vzorec 5.12), kalkulaéni vzorec je ve tvaru
FN _katX = (Celkovy_FN/Pocet_OD) * Pocet_ OD_katX _upraveny, (5.13)

kde FN_katX je zvoleny fixni naklad v konkrétni kategorii, Celkovy FN je cel-
kova vyse fixnich nakladi, Pocet_OD je celkovy pocet OD, v¢. kategorie 0, a Po-
cet_OD_katX_upraveny je pocet OD ve zvolené kategorii vypocteny podle 5.12.
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(b) Fixni vynosy jsou taktéz rozdéleny podle poctu vykazanych OD (upravenych o

kategorii 0, viz vzorec 5.12), kalkula¢ni vzorec je ve tvaru
FV _katX = (Celkovy_FV/Pocet_OD) x Pocet_ OD _katX upraveny, (5.14)

kde FV_katX je zvoleny fixni vynos v konkrétni kategorii, Celkovy_F'V je cel-
kova vyse fixnich vynost, Pocet_OD je celkovy pocet OD, v¢. kategorie 0, a Po-
cet_OD_katX_upraveny je pocet OD ve zvolené kategorii vypocteny podle 5.12.

(c) Variabilni naklady vzhledem ke kategorii pacienta jsou tvofeny néklady na léky,
SZM?'® a inkontinentni pomficky a osobni naklady. Kalkulace téchto nakladt byla
provedena pomoci metody ekvivalentnich jednotek. Rozlisovacim faktorem byly sta-
noveny primérné (vazené) uhrady od pojistoven v jednotlivych kategoriich. Pte-

pocet probihal v néasledujicich krocich:

1. Vypocet pomérovych ¢isel vzhledem ke kategorii 2
PC_katX = Vyse_uhrady_katX/Vyse_uhrady_kategorie2, (5.15)

kde PC katX je pomérové ¢islo zvolené kategorie, Vyse_uhrady_katX je vyse thrady
od pojistovny ve zvolené kategorii a Vyse_uhrady_kat2 je vyse tihrady od pojistovny

v ktegorii 2.
2. Vypocet ekvivalentnich jednotek poctu osetirovacich dnii v jednotlivych katego-
riich

EJ_katX = Pocet_ OD _katX _upraveny *x PC_katX, (5.16)

kde EJ katX je pocet ekvivalentnich jednotek v dané kategorii.

3. Rozpocet nakladi podle 5.13, kde za Pocet_OD_katX, dosazujeme EJ katX.

Podklady pro vypocet pomoci metody ekvivalentnich jednotek viz 5.39.

(d) Variabilni vynosy vzhledem ke kategorii tvoii thrady od pojistoven. Tyto vy-
nosy jsou kalkulovany obdobnym zpiisobem jako variabilni naklady, tedy metodou
ekvivalentnich jednotek s rozliSovacim faktorem - primérnymi vazenymi thradami

od pojistoven. Alokace vynost méla tento postup:
1. Vypocet pomeérovych cisel vzhledem ke kategorii 2, viz vztah 5.15.

2. Vypocet ekvivalentnich jednotek poctu osetfovacich dnti v jednotlivych katego-
riich

EJ katX = Pocet OD katX skutecny x PC _katX, (5.17)

1537ZM - specialni zdravotnicky material
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kde EJ katX je pocet ekvivalentnich jednotek v dané kategorii.
3. Prerozdéleni OD z kategorie 0 mezi ostatni kategorie.

4. Rozpocet vynost podle 5.14, kde za Pocet-OD_katX, dosazujeme EJ katX.

Podklady pro vypocet pomoci metody ekvivalentnich jednotek viz 5.39.

Piehled nakladti a vynost rozpusténych podle MODELU NV1 viz tabulka 5.40.

OD - vazeny |Pomérové &slo |~ 2" | EJ-skutegné | oo s - [FRTETETVEREER AT ERETE S

primér oD (pro vynosy) oD (pro naklady)
Kategorie 0 43,47 0,0349 696 24,27 0,00 0 0,00
Kategorie 1 1142,74 0,9168 3 2,75 2,75 3 2,75
Kategorie 2 1246,50 1,0000 12204 12204,00 12209,29 12366 12366,00
Kategorie 3 1351,36 1,0841 40384 43781,43 43800,41 40918 44360,36
Kategorie 4 1457,12 1,1690 0 0,00 0,00 0 0,00
Kategorie 5 1561,15 1,2524 0 0,00 0,00 0 0,00
53287 56012,46 56012,46 53287 56729,11

Obr. 5.39: Podklady pro kalkulaci variabilnich a fixni nakladt a vynosi na pacienta PL

vzhledem ke kategorii

Obdobné jako v pripadé klienta CHB i pro pacienta PL Petrohrad bylo vytvoreno schéma,
které popisuje naklady na pacienta PL a také zdroje financovani plynouci na tohoto
pacienta. Schéma 5.41 bylo sestaveno na zdkladée MODELU-NV1. V tomto schématu

jsou uvedeny vyse nakladl a zdroj na 1 oSetifovaci den v kategorii 1 a v kategorii 2.

Pro platby od zdravotnich pojistoven byly uréeny minimalni a maximéalni hodnoty z pla-
teb jednotlivych pojistoven. Déle také byly vypoc¢teny hodnoty p¥i minimalnim (= 75%
obsazeni) a maximalnim (= 100% obsazeni). Z porovnéani tabulek celkovych zdroji a
celkovych nakladt vyplyva, ze naklady na 1 osetfovaci den pfi skutecném obsazeni jsou
zdroji pokryty pouze v kategorii 2. Z toho plyne, ze ¢ast nakladt plynouci na kategorii 1

je tfeba hradit ze zdroji ziskanych pro ostatni kategorie.
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Kateg. 1 - celkem Kateg. 2 - celkem| Kateg.1-nal Kateg.2-nal

v tis. KC v tis. K¢ OD v K¢ OD v K¢

spotieba materialu 0,72 3054,26 240,39 246,99
léky 0,19 869,54 64,46 70,32
SZM a inkontinentni pomucky 0,02 110,30 8,18 8,92
potraviny pro pacienty 0,22 900,18 72,79 72,79
potraviny pro zaméstnance 0,03 133,90 10,83 10,83
spotieba DDHM 0,08 337,65 27,30 27,30
spotieba energif 0,11 451,13 36,48 36,48
opravy a udrZovani 0,26 1067,03 86,29 86,29
cestovné 0,00 14,16 1,14 1,14
naklady na reprezentaci 0,00 3,71 0,30 0,30
sluzby a prace 0,28 1156,14 93,49 93,49
osobni naklady v¢. Zdkonnych odvodi 2,34 10483,77 780,47 847,79
z toho kuchyné - pacienti 0,12 482,69 39,03 39,03

z toho kuchyné - zaméstnanci 0,02 72,17 5,84 5,84
pojisténi majetku 0,01 30,17 2,44 2,44
ostatni naklady 0,03 139,70 11,30 11,30
ostatni provozni naklady - kuchyné - p. 0,02 67,07 5,42 5,42
ostatni provozni naklady - kuchyné - z. 0,00 9,98 0,81 0,81
dané a poplatky 0,00 3,02 0,24 0,24
odpisy 0,09 362,48 29,31 29,31
budovy (odhad) 0,07 269,43 21,79 21,79
Celkem 3,93 17103,23 1309,17 1383,08
Trzby od zdr. Poj 3,41 15133,92 1136,86 1240,08
VZP 3,12 13829,37 1038,86 1133,18
Ceska primyslova zdr. Poj. 0,13 560,40 42,10 45,92
Zdr. Poj. MV CR 0,06 278,35 20,91 22,81
Vojenska zdr. Poj. 0,04 170,89 12,84 14,00
Oborova zdr. Poj. 0,02 71,93 5,40 5,89
Zdr. Poj. METAL - ALIANZ 0,02 70,19 5,27 5,75

ZP Revirni bratska pokladna 0,03 113,56 8,53 9,31
Zdr. Poj. MEDIA 0,01 39,23 2,95 3,21
Dary a dotace 0,01 36,43 2,95 2,95
Ostatni trzby, zapojeni fondu 0,27 1099,06 88,88 88,88
Regulacni poplatky 0,13 545,58 44,12 44,12
Doplrikova ¢innost 0,01 29,01 2,35 2,35
Celkem 3,83 16844,00 1275,15 1378,37

Tab. 5.40: Prehled nakladd a vynost PL podle kategorii
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Statni podpora

Vlastni prostredky klienta

Zdroje od klienta kat. 1 kat. 2
Regul. popl. 44,12 44,12
PFimé dotace statu

Zdr. poj. 1136,88 1223,86
MiNgye, obsaz. 968,00  1073,00
MaXgut. obsaz. 1152,05 1256,00
Ostatni zdroje PL

Stav 94,17 94,17
Minysg, obsaz. 122,20 122,20
Maxloo% obsaz. 91,65 91,65
Zdroje celkem

Stav 1186,93 1273,90
Minskut. obsaz. 1 106,29 1 211,29
MaXsyyt. obsaz. 1290,34  1394,29
Minzsy 1303,20  1390,18
Max;00% 1272,65 1359,63

[ Kientpl |

Dg.:

- FOO-F09

- F20-F29

- F30-F39

- FA0-F48

- F60-F69
Kategorie:

0-2

St. zavislosti

0 - bez zavislosti
1 - lehkd zavislost
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Fixni naklady kat. 1 kat. 2
Stav 1068,78  1136,10
Mingsg, obsaz. 1166,23  1233,55
MaX100% obsaz. 1060,03  1127,35
Variabilni naklady

Stav 240,39 246,99
Néklady celkem

Stav 1309,17  1383,08
MiN;se opsaz. 1406,62  1480,54
MaX100% obsaz. 1300,42 137434

Tab. 5.41: Model nakladt a zdroji na pacienta PL Petrohrad
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5.3 Srovnani naklad® a zdroji na klienta CHB a pacienta PL

V predchozich kapitolach byl proveden rozbor nakladt a zdroji financovani plynoucich na
chranéné bydleni o.s. Ledovec a na péci poskytovanou v Psychiatrické 1é¢ebné Petrohrad.
Byly také sestaveny rtizné modely rozpusténi naklada a vynost, které slouzi k odhadu

vyse nakladu a vynosu ptipadajiciho na 1 klienta, pfip. pacienta.

V nasledujicich odstavcich bude provedeno srovnani nédkladovosti zvolenych typi péce a

struktury zdroji jejich financovani. Budou také diskutovana tizka mista reseni.

Srovnani nakladi na klienta CHB a pacienta PL

V Tab. 5.42 je uveden pfehled nakladd plynouci na 1 klientoden chranéného bydleni
Ledovec a na 1 oSetfovaci den v kategorii 1 a 2 v Psychiatrické 1é¢ebné Petrohrad. Vyse
téchto nakladl vychézi z provedeny kalkulaci. Pro chranéné bydleni vychézi kalkulace z
MODELU N1 a pro psychiatrickou lé¢ebnu z MODELU NV1.

raneéné bydlen etrohra
Ledovec 1 oSetfovaci den
Naklady celkem 1 klientoden kategorie 1 kategorie 2
Stav 873,94 1309,17 1 383,08
Minzse, obsaz. 953,39 1 406,62 1 480,54
MaX100% obsaz. 859,15 1.300,42 1374,34

Tab. 5.42: Srovnani nakladit CHB na 1 klientoden a ndkladti PL na 1 oSetfovaci den v

kategorii 1 a 2

Modely pouzité pro kalkulace slouzi pouze pro odhady nakladt ptipadajicich na 1 kli-
entoden, resp. 1 osetfovaci den. Zkresleni téchto odhad@ miize byt zptsobeno riznymi

faktory, jedna se naptiklad o tyto:

e Naklady na psychiatrickou péci poskytovanou klientim chranéného bydleni nejsou
zahrnovany v ucetnictvi o.s. Ledovec, protoze nejsou predmeétem poskytovanych
sluzeb. Tyto néklady nebylo mozné presné zjistit, byly proto pouze odhadnuty na
zékladé konzultace s 1ékafem psychiatrické ambulance a stanovenim primérného
pacienta.

e V PL Petrohrad je na 0,4 tivazku zaméstnan prakticky lékar. Pro klienty CHB by
bylo obtizné odhadnout naklady na oSetifeni u praktického lékate, proto byly tyto
naklady zanedbany.
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e PL Petrohrad svym zaméstnanctim pfispiva na stravovani, které je jim poskytovano.
Naproti tomu zaméstnanci CHB si stravovani hradi pouze z vlastnich zdroji.
e Dalsi nepresnosti, ktera vznikla pfi kalkulaci ndkladt na 1 OD pfislusné kategorie,

je rozpusténi poc¢tu dni hospitalizace vykazanych v kategorii 0.

Srovnani zdrojut financovani na klienta CHB a pacienta PL

Piehled zdroji plynoucich na 1 klientden v CHB a na 1 oSetfovaci den v PL Petrohrad
je v Tab. 5.43. Odhady vysi téchto zdroji vychazeji pro CHB z MODELU V1 a pro PL
z MODELU NV1.

Chranéné bydleni PL Petrohrad
Ledovec 1 oSetfovaci den
Zdroje celkem 1 klientoden kategorie 1 kategorie 2
Stav 866,33 1186,93 1273,90
Mingt. obsaz. 865,96 1 106,29 1211,29
Maxskut, obsaz. 866,18 1 290,34 1 394,29
Minzsy, obsaz. 935,90 1.303,20 1390,18
MaX100% obsaz. 855,10 1272,65 1 359,63

Tab. 5.43: Srovnani zdroji financovani CHB na 1 klientoden a néklad PL na 1 oSetfovaci

den v kategorii 1 a 2

Také provedené odhady zdroju pripadajicich na 1 klientoden, resp. 1 oSetfovaci den, maji

sva uzka mista:

e V néavaznosti na odhad nakladd psychiatrické péce poskytované klientim CHB,
byly zdroje pokryvajici tyto naklady odhadnuty ve stejné vysi. Nevznika zde tedy
rozdil mezi naklady a zdroji.

e Vyse financ¢nich zdroji pro PL od zdravotnich pojistoven zéavisi na konkrétni po-
jistovné kazdého pacienta. V Tab 5.43 jsou uvedeny miniméalni a maximélni vyse
uhrad v zévislosti na pojistovné a kategorii.

e Stejné jako v pripadé nakladl, i zde je urcitd nepiesnost zplisobena rozpusténim

poc¢tu dni hospitalizace vykazanych v kategorii 0 mezi ostatni kategorie.

Pro vyuziti v o.s. Ledovec je podstatna také informace o nakladovosti tohoto typu péce
vzhledem ke statnim zdrojim. Do statnich zdroju jsou zarazeny dotace a platby zdravot-

nich pojistoven. Pro chranéné bydleni Ledovec jsou nejdilezitéjsim zdrojem financovani

pravé dotace. V pripadé PL Petrohrad jsou to thrady od zdravotnich pojistoven. Vyse
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statnich zdrojt pripadajici na 1 klientoden, resp. 1 oSetfovaci den, viz Tab. 5.44. Z této
tabulky vyplyva, Ze narocnost na zdroje plynouci od statu je v pripadé chranéného byd-
leni nizsi. Je treba ale nezapomenout, Ze se jedna pouze o odhady. Kritickym mistem
jsou predevsim odhady na psychiatrickou péci, tedy na ambulantni péci a hospitalizace
klienth CHB. V tomto pfehledu také nejsou uvedeny prispévky na péci poskytované kli-
entim CHB, a to z divodu jejich nepatrné vyse vzhledem k ostatnim nakladim (vice o

vysi prispévkiu viz kapitoly 5.1.4 a 5.1.5).

'M‘
Ledovec 1 oSetfovaci den
Zdroje - stat celkem 1 klientoden kategorie 1 kategorie 2
Stav 563,32 1 136,88 1 223,86
Mingyt. obsaz. 968,00 1.073,00
IVlaxskut. obsaz. 1 152,05 1 256,00

Tab. 5.44: Srovnani zdrojt financovani plynoucich od statu CHB na 1 klientoden a na-

kladd PL na 1 oSetfovaci den v kategorii 1 a 2
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Cilem této prace bylo seznamit se s riiznymi typy poskytovatelti dlouhodobé péce o osoby
s dusevnim a mentalnim postizenim a jejich financovanim. Déale pak porovnat vybrané

zastupce s chranénym bydlenim o.s. Ledovec.

Sit sluzeb o dusevné nemocné lze rozdélit na ambulantni a ltizkovou psychiatrickou péci
a péc¢i komunitni. Komunitni péce zahrnuje predevsim socidlni sluzby. Pro financovani
dlouhodobé psychiatrické péce neni diilezita stanovena diagnodza, ale hlavné jeji zavaznost.
Z tohoto divodu se pro ustavni péci stanovuje kategorie pacienta a pro socialni sluzby

stupen zavislosti na péci.

Chranéné bydleni v o.s. Ledovec je nabizeno spolecné s dalsimi socialnimi sluzbami,
kterymi jsou odborné socialni poradenstvi, socialni rehabilitace a denni stacionar. O.s.
Ledovec nabizi také dalsi nesocialni sluzby. Ne vsechny naklady a vynosy, které v o.s.
vznikaji, je mozna prifadit k jednotlivych socidlnim sluzbam, proto byly rozpustény po-
moci riznych modeld. Na zakladé téchto kalkulaci nakladd a vynost, byly odhadnuty

vyse nakladi a zdroju financovani pripadajici na klienta chranéného bydleni.

Pro porovnani s chranénym bydlenim byla vybrana Psychiatrickd lécebna Petrohrad.
Psychiatricka lécebna poskytuje dlouhodobou ltizkovou péci, ktera by se dala srovnavat
s pobytovou sluzbou chranéného bydleni. Podstatnym rozdilem mezi témito dvéma za-
stupci je, Ze se v pripadé psychiatrické 1é¢ebny nejedna o socialni sluzbu a ze je navic
poskytovana psychiatrickd péce. Aby bylo mozné srovnavat, bylo dilezité stanovit spo-
letnou mnozinu klientii/pacient. Tato mnozina obsahovala vSechny diagnézy i stupné
zévislosti klientht CHB, z pacientl PL pak byla vybrana pouze podmnozina, ktera témto

klienttim pfiblizné odpovidala.

Kalkulace nakladt a vynosti na pacienta PL byla provedena v zavislosti na kategorii paci-
enta. Pro tuto kalkulaci byla pouzita metoda ekvivalentnich jednotek, pro niz byla rozia-
zovacim faktorem stanovena vySe prumeérnych thrad od zdravotnich pojistoven podle

kategorii.

Zavérem byly porovnany naklady a zdroje plynouci na klienta chranéného bydleni o.s.
Ledovec a na pacienta Psychiatrické 1écebny Petrohrad. Z porovnani vychazi lépe sluzba
chranéného bydleni. Je ale dilezité podotknout, ze se jedna pouze o odhadnuté naklady.
Je proto mozné, ze jsou tyto hodnoty zkreslené. Nejkritictéjsim mistem provedené ana-
Iyzy je patrné odhad nakladi@i na ambulantni péci a hospitalizace poskytované klientiim

chranéného bydleni. Z porovnani prostfedkt plynoucich ze statnich zdroju, vyslo chra-
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néné bydleni také jako méné financné narocné. Statni zdroje jsou v psychiatrické lécebné
tvofeny prevazné thradami od pojistoven, v piipadé chranéného bydleni tvoii prevaz-
nou ¢ast dotace, mensi ¢ast je pak ddna uhradami od pojistoven. I zde je ale vysledek
ovlivnény odhady psychiatrické péce poskytované klientiim chranéného bydleni. Pti po-
suzovani nakladd a zdroji financovani je také nutné vzit v tvahu fakt, Ze analyzy a
jednotlivé navrzené modely vychazi z dat za jedno ucetni obdobi 2010, protoze v dobé
vypracovani diplomové prace nebyla v plném rozsahu dostupna data pro tcetni obdobi
2011.

Soucasti diplomové prace je také aplikace v programu MS EXCEL. Tato aplikace je
navrzena tak, aby bylo mozné pro zvolené obdobi kalkulovat naklady a zdroje plynouci

na klienta chranéného bydleni o.s. Ledovec. Jeji soucasti jsou také nastroje CVP analyzy.
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PRILOHY

Piilohy

Piiloha 1: Ukony pro posouzeni péce o vlastni osobu dle odst

sluzbach ([14])

2T o EEo R ER SR 20 T8
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priprava stravy

podavani, porcovani stravy

prijimani stravy, dodrzovani pitného rezimu
myti téla

koupani nebo sprchovani

péce o usta, vlasy, nehty, holeni

vykon fyziologické potieby vcetné hygieny
vstavani z lizka, uléhani, zména poloh
sezeni, schopnost vydrzet v poloze v sedé
stani, schopnost vydrzet stat

premistovani pfedmétt denni potieby
chtize po roviné

chtize po schodech nahoru a dold

vybér obleceni, rozpoznani jeho spravného vrstveni
oblékani, svlékani, obouvani, zouvani
orientace v pfirozeném prostiedi

provedeni si jednoduchého oSetieni

dodrzovani léc¢ebného reZzimu

71

. 1 § 9 zékona o socialnich
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Piiloha 2: Ukony pro posouzeni sobéstac¢nosti dle odst. 2 § 9 zdkona o socialnich sluzbéch

([14])

&
~—~—

komunikace slovni, pisemna, neverbalni

b) orientace vidi jinym fyzickym osobdm, véase i mimo piirozené prostiedi
¢) nakladani s penézi nebo jinymi cennostmi

d) obstaravani osobnich zalezitosti

e) usporadani casu, planovani zivota

f)  zapojeni se do socidlnich aktivit odpovidajicich véku

g) obstardvani si potravin a bénych predmétti (nakupovéni)

h) vafeni, ohfivani jednoduchého jidla

— e

—e

myti nadobi

bézny uklid v domécnosti

\a¥

péce o pradlo

—
~—

prepirani drobného pradla

péce o lizko

)

=}
S~—

obsluha béznych domacich spotiebict

manipulace s kohouty a vypinaci

o
~— —

manipulace se zamky, otevirani, zavirani oken a dveri

=

udrzovani poradku v doméanosti, nakladani s odpady

=

=
~—

dalsi jednoduché tikony spojené s chodem a udrzovanim domacnosti



