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1. Cíl metodiky 

Cílem předložené certifikované metodiky je na základě rozboru výsledků 

terénního kvantitativního výzkumného šetření o rozsahu nákladů na poskytování 

ošetřovatelské a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních služeb a 
porovnání získaných výsledků se skutečnými výdaji zdravotních pojišťoven za tuto 

formu péče navrhnout takový způsob jejich financování, který by přispěl k odstranění 

nedostatků současného stavu a ke zvýšení efektivnosti jejich poskytování a 

financování. 

Metodiku podrobně popisuje monografie "Náklady na poskytování ošetřovatel-

ské a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních služeb" / Ladislav Průša, 

Jana Langhamrová, Martin Holub a Pavel Bareš. Praha: VÚPSV, v.v.i. 2015. ISBN 978-

80-7416-232-9, která shrnuje a uzavírá výsledky realizovaného kvantitativního 

výzkumného šetření a na tomto základě předkládá úpravu systému financování 

ošetřovatelské a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních služeb. 
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2. Popis metodiky, srovnání se stávajícími 

postupy  

V r. 2014 bylo v 10 pobytových zařízeních sociálních služeb provedeno šetření 

rozsahu lékařem indikované a zdravotnickými pracovníky skutečně poskytnuté a 

vykázané ošetřovatelské a rehabilitační péče na celkovém vzorku 1 899 klientů těchto 

zařízení. Pro jejich identifikaci byla sledována tato hlediska: 

- věk klienta,  

- pohlaví,  

- příspěvek na péči podle stupně závislosti,  

- základní diagnóza,  

- inkontinence (ano/ne),  

- smyslové omezení (ano/ne), 

- typ zařízení (domov pro seniory, domov se zvláštním režimem, domov pro osoby 

se zdravotním postižením). 

 

V rámci realizovaného šetření byly sledovány tyto úkony a výkony: 

- zahájení péče, její přerušení, překlad, ukončení péče,  

- odběr biologického materiálu (krev a ostatní), 

- aplikace léků p. o., parenterálně, lokálně, ostatní formy, 

- aplikace infuzní terapie, inhalační terapie, oxygenoterapie, 

- péče o ránu se sekrecí, bez sekrece, 

- klysma, laváže, 

- péče o permanentní katetr,  

- zavedení nasogastrické sondy,  

- vyšetření pacienta přístrojovou technikou (glukometr, biolampa, spirometr, EKG), 

- nácvik a zaučování aplikace inzulinu,  

- ošetření stomií,  

- asistence druhé osoby, 

- vyšetření ergoterapeutem při zahájení ergoterapie, kontrolní, 

- individuální terapie základní nebo s využitím dílen, 

- nácvik všedních denních činností ADL, 

- ergoterapie skupinová základní nebo s využitím dílen.  

Struktura výzkumného vzorku je zřejmá z tabulky č. 1. 
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Tabulka č. 1 Struktura klientů v  jednotlivých typech zařízení poskytujících 

pobytové sociální služby 

typ zařízení 
počet klientů 

průměrný věk                    
(dosažený v r. 2014) medián 

věku 
modus 
věku 

celkem muži ženy nevyplněno celkem muži ženy 

domov pro seniory 1 224 300 846 78 83,0 79,4 84,2 85,0 85,0 

domov pro osoby se 
zdrav. postižením 

312 117 195 0 71,4 57,7 79,6 80,5 89,0 

domov se zvláštním 
režimem 

296 69 205 22 81,7 76,8 83,4 83,0 85,0 

nezařazeno 67 15 52 0 84,7 83,9 85,1 86,0 90,0 

celkem 1 899 501 1 298 100 
     

Pramen: vlastní šetření 

 
Pro kvantifikaci celkových nákladů poskytované ošetřovatelské a rehabilitační 

péče v pobytových zařízeních sociálních služeb byla jako klíčový parametr vybrána 

struktura klientů v jednotlivých typech pobytových zřízení sociálních služeb podle míry 

závislosti definované stupněm přiznaného příspěvku na péči. Rozložení počtu osob 

pobírajících příspěvek na péči v jednotlivých typech zařízení názorně zobrazuje tabulka 

č. 2.  

 

Tabulka č. 2 Rozložení počtu osob pobírajících příspěvek na péči v jednotlivých 

typech zařízení 

typ zařízení 

příspěvek na péči podle stupně závislosti 

I. II. III. IV. 
bez 

příspěvku 
nevyplněno 

domov pro seniory 223 305 280 185 150 81 

domov pro osoby se zdravotním 
postižením 

34 72 91 91 17 7 

domov se zvláštním režimem 16 59 87 101 10 23 

nezařazeno 8 14 20 19 4 2 

Pramen: vlastní šetření 

 

Těžiště analytických prací bylo orientováno na kvantifikaci celkových nákladů 

na poskytování ošetřovatelské a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních 

služeb. V tomto smyslu byly v rámci realizovaného šetření kvantifikovány náklady na 

poskytování ošetřovatelské a rehabilitační péče v jednotlivých typech pobytových 

zařízení sociálních služeb v závislosti na přiznaném stupni příspěvku na péči (viz 

tabulka č. 3). 
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Tabulka č. 3 Výše nákladů na poskytování ošetřovatelské a rehabilitační péče 

v jednotlivých typech  pobytových zařízení sociální péče podle stupně 

závislosti (v Kč měsíčně) 

typ zařízení 

příspěvek na péči podle stupně závislosti 

bez 
příspěvku 

I. II. III. IV. 

domov pro seniory 5 590 6 001 8 286 15 673 18 618 

domov pro osoby se zdrav. 
postižením 

5 113 5 228 5 634 7 631 9 191 

domov se zvláštním režimem 7 179 4 246 7 176 9 656 14 139 

Pramen: vlastní šetření 

 

K 31. prosinci 2014 bylo v ČR celkem více než 62 000 míst v pobytových 

zařízeních sociálních služeb (viz tabulka č. 4). 

 

Tabulka č. 4 Struktura klientů pobytových zařízení podle stupně závislosti  

druh služby 
počet klientů 

k 31. 12. 
2014 

z toho ve stupni závislosti 

bez 
příspěvku 
na péči 

I. II. III. IV. 

domov pro seniory 35 857 4 164 6 285 8 870 9 390 7 148 

domov pro osoby se zdravotním 
postižením 

12 500 211 1 177 3 146 3 518 4 448 

domov se zvláštním režimem 13 648 847 1 450 3 098 3 928 4 325 

Pramen: interní data MPSV 

 
Na základě provedeného rozboru těchto informací se zjištěnými údaji o výši 

průměrných nákladů na poskytování ošetřovatelské a rehabilitační péče v jednotlivých 

typech pobytových zařízení lze konstatovat, že celkové náklady na poskytování 

ošetřovatelské péče v pobytových zařízeních sociálních služeb jsou na úrovni 7,69 mld. 

Kč. V porovnání se šetřením, které bylo realizováno v r. 2008, vzrostly náklady na 

poskytování této péče o cca 2,5 mld. Kč. Bohužel zdravotní pojišťovny za tuto péči v r. 

2014 podle údajů ze svých jednotlivých výročních zpráv zaplatily pouze 1,21 mld. Kč, 

tedy cca 15 % nákladů ošetřujícími lékaři indikované a ošetřovatelským personálem 

poskytnuté péče.  

Je proto logické, že je žádoucí nahradit stávající systém financování ošetřo-

vatelské a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních služeb prostřednictvím 

výkonových plateb paušální úhradou za klienta. Na rozdíl od výkonové platby, která 

představuje mimořádně administrativně náročný systém (manipuluje se s velkým 

objemem dat, což je spojeno s relativně vysokou chybovostí), který svým způsobem 

"motivuje k nadprodukci dodatečných výkonů", hlavní předností "paušální úhrady za 

klienta" je transparentnost, relativní pružnost a administrativní nenáročnost. 

Obdobným způsobem prostřednictvím paušální platby je hrazena i zdravotní 

péče na lůžkách dlouhodobé péče, přitom věková struktura, základní diagnózy a stupeň 

soběstačnosti u pacientů na těchto lůžkách a u klientů domovů pro seniory umístěných 

na ošetřovatelských lůžkách jsou v zásadě obdobné. Výši paušální platby se doporučuje 

nediferencovat podle míry závislosti ani podle typu pobytového zařízení a stanovit ji 

jednotnou pevnou denní sazbou na úrovni 340 Kč denně, což v plném rozsahu 

odpovídá výši nákladů na poskytování ošetřovatelské a rehabilitační péče v pobytových 

zařízeních sociálních služeb. Celkové náklady ošetřovatelské a rehabilitační péče v 
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pobytových zařízeních sociálních služeb by tak byly v plném rozsahu profinancovány 

ze systému veřejného zdravotního pojištění v souladu se zákonem č. 48/1997 Sb., o 

veřejném zdravotním pojištění, v platném znění.  
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3. Novost postupů a její zdůvodnění  

Metodika reaguje na dlouhodobé problémy systému financování ošetřovatelské 

a rehabilitační péče v pobytových zařízeních sociálních služeb ze systému veřejného 

zdravotního pojištění. Rozsah této péče byl poprvé sledován v r. 2008, tehdy však 

bylo zjištěno, že značná část pobytových zařízení sociálních služeb neměla nasmlou-

vány všechny zdravotní výkony ze Seznamu zdravotních výkonů s bodovými 

hodnotami, vykazování jednotlivých výkonů ošetřovatelské a rehabilitační péče v poby-

tových zařízeních sociálních služeb představovalo pro naprostou většinu pracovníků 

zdravotních úseků zcela novou náplň pracovní činnosti, přičemž s její realizací měly 

minimální zkušenosti. Zjištěný rozsah této péče v pobytových zařízeních sociálních 

služeb se proto jevil jako neúplný, a proto bylo doporučeno i nadále při vykazování 

poskytnuté ošetřovatelské a rehabilitační péče vycházet z výkonového modelu, 

soustavně zlepšovat znalosti pracovníků zdravotních úseků jednotlivých pobytových 

zařízení o způsobu vykazování této péče a následně po provedení dalšího terénního 

šetření navrhnout konkrétní výši denní paušální platby za tuto péči.  

Výsledky, které byly získány v rámci šetření realizovaného v r. 2014, potvrdily 

správnost tohoto předpokladu. V současné době je možno stanovit výši paušální denní 

sazby, která odpovídá reálnému rozsahu ošetřujícím lékařem indikované a zdravotnic-

kým personálem poskytované ošetřovatelské a rehabilitační péče v pobytových 

zařízeních sociálních služeb. Současně je možno realizovat i některá související 

opatření, která přispějí k vytvoření uceleného integrovaného systému dlouhodobé 

sociálně zdravotní péče. 
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4. Popis uplatnění certifikované metodiky  

Předložená metodika úprav systému financování ošetřovatelské a rehabilitační 

péče v pobytových zařízeních sociálních služeb představuje pro ministerstvo práce a 

sociálních věcí unikátní informační zdroj, na jehož základě může v rámci přípravy 

novely zákona o sociálních službách předložit náměty, které umožní odstranit 

dlouhodobě existující problémy tohoto typu sociálních služeb a které obecně přispějí k 

rozvoji služeb sociální péče. 
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