NEWSLETTER

Ceské asociace peovatelské
sluzby

€. 5/2026: Vystupy z kulatého stolu: 28.5.2026

VdZené damy, vaZeni panové,

dne 28. kvétna 2026 se uskutecnil kulaty stil na téma ,Aktudini situace a dalsi
vyvoj sluZeb socidlni péée pro seniory v CR”, ktery poFddala Ceskd asociace
pecovatelské sluzby, z. s., ve spoluprdci s Centrem socidlni a oSetfovatelské pomoci
v Praze 10. Jedndni se zucastnila také naméstkyné ministra prdce a socidlnich véci,
pani Mgr. Jifina ZeZulovd.

Cilem kulatého stolu bylo vytvorit otevieny prostor pro odbornou diskusi nad
aktudalnimi vyzvami v oblasti socialni péce o seniory a hledat spolecnd reSeni pro
dal3i rozvoj sluZeb v Ceské republice. Uéastnici se zaméFili zejména na financovdni
a persondlni zajisténi socidlnich sluzeb, podporu rodinnych a neformdlnich
pecujicich a ocekdvané dopady novely zdkona o socidlnich sluzbach na
poskytovatele i uZivatele péce.

Jednim z hlavnich bodi byl ndvrh novely vyhldsky ¢. 505/2006 Sb., kterd vyznamné
ovlivni poskytovdni sluZeb socidlni péce, zejména pecovatelské sluzby. V priibéhu
kulatého stolu zaznéla Fada odbornych pFipominek, dotazii a podnétii z praxe
poskytovatelii socidlnich sluZeb.

Pro informaci pfinasime souhrn hlavnich pozndmek a témat, ktera byla v

we, wewrs

otdzky tykajici se novych tkont, vzdéldvdni pracovniki, financovdni sluZeb i dalSich
zmeén, které mohou mit dopad na organizaci a poskytovani péce o seniory v Ceské
republice.

S uctou
PhDr. Jindrich Kadlec

PFedseda Ceské asociace pecovatelské sluzby, z.s.




Souhrn poznamek k navrhu novely vyhlasky €. 505/2006 Sb., z kulatého stolu
28.5.2026

Aktualni status: VyhlaSka nahrana v systému eKLEP/ESEL (systém legislativni vlady); v pondéli
(1. E€ervna 2026) projednana na pracovni komisi UFadu vlady.

Ukoly:
e MPSV (Klara Holanova) - Pfipravit vykladové/metodické stanovisko k vyhlasce - [bez uvedeného
terminul.
e VSichni zUc¢astnéni - Oslovit a zapojit Ministerstvo zdravotnictvi do debat o rozsifeni Ukon0 - [bez
terminul.

e Pecovatelské sluzby - Upravit interni popisy Ukon0 (vyjmout pripomenuti Iékd z ,dohledu”) a
zaregistrovat nové ukony dle vyhlasky - [bez terminu].

Vzdélavani dle vyhlasky 505/2026 Sb.

e Narokovani nakladd na kurzy v ramci dotaci a o¢ekdvané snizeni nakladd oproti vice
samostatnym kurz(m- Poskytovatelé budou kurzy platit; Ize je ndrokovat v rdmci dotace jako
pribézné vzdélavani.

e Ministerstvo odmita prodlouZeni Ihaty pro kvalifikacni kurz, ale zvaZuje pfechod na modulové
vzdélavani.

o Vtomto systému by pracovnik ve zkuSebni dobé absolvoval prvni modul a zbylé by si doplInil
v prabéhu roku.

o Moduly by mohly byt diferencované podle typu sluzby

e Nové ukony jsou volitelnou zakladni Cinnosti vyZaduijici registraci a kvalifikaci;

o Nové ukony péce o zdravi nejsou povinné; jde o volitelnou zakladni ¢innosti

o Poskytovatel se musi provést registraci, pokud chce tuto ¢innost vykonavat.

o Kvykonu téchto Ukon( jsou opravnény osoby s maturitni zkouskou po absolvovani
specializovaného kvalifikacniho kurzu.

o Kvalifikacni kurz: v délce 48 hodin, kombinace teorie a praxe (tfi dny teorie- péce o zdravi,
prvni pomoc, mékké dovednosti a praxe v domacnostech klientl s podporou home care;
pripravuje se metodicky manual pro vzdélavatele.)

o Zdravotnické profese budou mit vyjimku; od 1. 7. 2026 Ize nové ukony provadét jen
pecovateli se zdravotnickym vzdélanim; probéhnou seminare a vzdélavani ve vinach, prvni
absolventi kurz( budou azZ na zacatku roku 2027.

e Plan uvedeni do praxe:

o Seminare pro pecovatelské sluzby a osobni asistenci.

o Prvnivina vzdélavani: v pribéhu cervence 2026

o Druha vina vzdélavani: v prlbéhu zari 2026

o Poskytovatele budou oslovovany pfimo (existuji stru¢né seznamy);, zajemci dostanou
pozvanky.

o Soubézné probéhne vzdélavani pro vzdélavatele; pecovatelské sluzby se mohou stat
vzdélavateli kurzu po schvaleni a pripravé manualu; bude rozeslano prislusnou formou.

e Budouci zmény zdkona: nékteré pozadavky zatim nejsou mozné; po ovéreni praxe mUZze byt
zvazena zména zakona, napf. aby ukony péce o zdravi mohly vykonavat vSechny pecovatelky,
nejen se stfedni Skolou.

e Objasnuje se kvalifikace a proces praktického vyucovani v ramci certifikovaného kurzu pro
pracovniky v socialnich sluzbach (PSS).

o Byla vznesena otazka ohledné praktické casti kurzu PSS (8 50a vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.),
konkrétné 12 hodin praktického vyu€ovani u poskytovatele zdravotnich sluzeb.

o Bylo potvrzeno, Ze praktickou ¢ast mlzZe vést poskytovatel domdaci zdravotni péce (kéd
odbornosti 925).

o Organizace, ktera Skoli, musi mit akreditaci od MPSV pro poradani daného certifikovaného
kurzu. NemUzZe se jednat o poskytovatele s kédem 913 (pobytova péce), protoze kurz je
zaméren na terénni péci v domacim prostredi



Vyjasnéni hranice mezi socialni a zdravotni péci

Bude vyjasnéno, co je a neni socialni vs. zdravotni péce; limity vyplyvaji ze zdkonného zmocnéni a
,antinelismu” (mantinel().

e MPSV (Klara Holanova) - Pripravit vykladové/metodické stanovisko k vyhlasce - [bez uvedeného
terminul.

e Omezené zmocnéni vyhlasky: nelze rozSifovat okruh sluzeb; plati pouze pro osobni asistenci a
pecovatelskou sluzbu; vyhlaskou nelze ménit zakon ani nahrazovat chybéjici zdravotnické
kapacity.

e Ministerstvo jedna o rozsifeni kompetenci zdravotnich sester, posilovani zdravotni péce v ramci
home care; probéhlo nékolik schlizek k vymezeni kompetenci praktickych sester.

e Jedna se o moznost, aby praktické sestry mohly pracovat v terénu s rozsifenymi kompetencemi
bez nutnosti pracovat vyhradné pod vedenim vSeobecné sestry.

Nové ukony péce o zdravi

e \Vyhlaska zavadi dva nové ukony péce o zdravi: pomoc pfi uziti humanniho léCivého pfipravku a
pomoc pfi vyméné stomickych sbérnych sacka.

e Plvodné byly v meziresortu dva Ukony: pomoc pfi uziti Iéku (humanniho Iécivého pripravku) a
orientacni méreni fyziologickych funkci.

e Pozndmka k terminu ,humanni”: ma zabranit podavani veterinarnich pripravkd (napf. ,prasky na
odcerveni psi”).

e Orientacni méreni fyziologickych funkci bylo pfesunuto do zakladnich cinnosti klasickych (nikoli
mezi nové ukony péce o zdravi).

e Na zakladé pripominek bylo vy€lenéno jako novy ukon: pomoc pfi vyméneé stomickych sbérnych
sackd.

e Tyto dva ukony budou soucasti noveho kvalifikacniho kurzu.

.

Zpresnéni stavajicich zakladni ¢innosti

e \Vyhlaska zpresnuje stavajici zakladni ¢innosti (neinvazivni sledovani funkci, hygiena a drobné
ranky, vypousténi sbérnych sacku, doplnky stravy, mobilita/polohovani), a vymezuje, co nelze
provadeét.

e Zpresnéni zakladnich Cinnosti pro vSechny sluzby s pecovatelskymi vykony:

o Sledovani fyziologickych funkci neinvazivné.

Hygiena a péce o klzi, béZna ochrana, oSetfeni drobnych ran.

Vypousténi sbérnych sackl, zejména mocovych.

Pomoc s uzitim doplnkd stravy.

Mobilita, polohovani, kompenzacni pomlucky; polohovani (napf. podloZeni polStare) neni

klasicky zdravotnicky vykon.

e Praktické vymezeni: stomie pres bricho spada do péce o zdravi;

e Co nelze (na zakladé pfipominek):

o Jakykoli zasah do integrity tkani (napf. injekéni podani v€etné inzulinovych per).

o 0dsavani z(stava zdravotnickym vykonem; nelze zaradit do Ukon( péce o zdravi.

o Podani stravy do PEG (perkutanni endoskopicka gastrostomie)- Ministerstvo zdravotnictvi
neschvalilo pro socialni ukony.

o OsSetreni chronickych a hlubokych ran; diagnostika; zmény davkovani.

o O O O



Fipominani ¢i podani Iékd do ruky

Stavajici praxe: pfipominani 1€k se vykazovalo ,v rdmci dohledu” (zajisténi bezpeci), aby clovék
mohl byt bezpecné sam doma.

S pfidanim ukonu ve vyhlasce bude nutné jej provadét jako samostatny Ukon a registrovat, jinak
hrozi poskytovatelim problém pfi inspekci.

Poznamka: ukon bude dobrovolny pro organizaci, ale bez jeho registrace nelze legalné provadét
pripominani 1éka.

Pecovatelské sluzby - Upravit interni popisy ukond (vyjmout pripomenuti 1€kl z ,dohledu”) a
zaregistrovat nové Uukony dle vyhlasky

Pozadavek je, aby metodika jasné stanovila, Ze pfipomenuti, podani predpripraveného léku do
ruky a kontrola jeho uZiti (bez nutnosti drceni, plleni apod.) je soucasti zakladnich cinnosti
pecovatelské sluzby.

Toto se tykd klientd, ktefi jsou schopni 1ék sami spolknout a nemaji specifické problémy s
uzivanim (napfr. reflux).

Cilem je poskytnout pravni ochranu pecovatelkdm a organizacim, které tuto ¢innost vykonavaji.
Navstévy pecovatelské sluzby nejsou jen kvili [ékam, ale tento Ukon je jejich soucasti.

Panuji obavy, Ze pokud to pecCovatelské sluzby prestanou délat, I1ékafi na to domaci zdravotni
péci (DZP) nebudou chtit pfedepisovat a klienti zlistanou bez pomoci.

Ucastniky bylo upozornéno, Ze i kdyZ nové tkony budou dostupné od roku 2027, néktefi lékari jiz
ted nechtéji predepisovat domdci zdravotni péci na podavani Iékd; |ékari ocekdvaji, Ze podavani
|ékU zajisti pecovatelska sluzba.

LékaFi argumentuji, Ze nemohou predepsat péci v potfebném rozsahu (napf. 3x denné), protoze
by jim to pojistovna neschvalila nebo proplatila.

Je nutné hledat ve spolupraci s Ministerstvem zdravotnictvi.

Navrh technologického FeSeni: digitalni davkovace 1éki s Fizenym uvoliiovanim davky

Predstaveni digitadlnich davkovacu: zafizeni se v urcitou dobu rozsviti ¢i zazvoni a nasledné
uzamkne; davkovani je Casované.

Sestra mUlze jednordzové naplnit davkovac; v urceny cas zafizeni uvolni davku pro klienta; mize
to snizit operativni zatéz.

Kldra Holanova z MPSV potvrzuje, Ze se s elektronickymi pomUckami setkali; probiha Uvaha o
zarazeni mezi zvlastni pomucky, aby mohly byt hrazeny (napf. prispévek na zvlastni pomucku).
Vyzva: vyuZivat asistivni technologie; ministerstvo bude rado za zpétnou vazbu

Vyzva k zapojeni Ministerstva zdravotnictvi: je tfeba, aby se aktivné Ucastnilo debat o rozSireni
ukonU, protoZe nastavuje mantinely; mezirezortni komunikace je obtizna.

Obava, Ze |ékari prestanou indikovat nékteré oSetrovatelské ukony DZP a vznikne tlak na

zodpovédnost poskytovateld

Klicovym FeSenim je, aby MZ akceptovalo a posililo potfebu DZP a navySilo Uhrady od pojistoven.
To by vyresSilo mnoho problém( systémové, misto hledani "inovativnich" feSeni v soc. sluzbach.
Navrhuje se vétsi zapojeni obci a kraji do reSeni lokaIni dostupnosti péce spojené s podavanim
|ékU

Re$enim by mohlo byt vytvoFeni "loka¢nich stfedisek”, kterd by v daném Uzem/ zajistovala a
koordinovala péci (pecovatelskou i domaci) za financniho pfispéni obci/mést, pojiStoven a
samotnych klient(.

Maly pocet sester nezvladne obslouZzit stovky senior(i v jednom mésté, proto je nutné systémové,
lokalné organizované reseni.



Reforma kompetenci v socialnich sluZbach: novela vyhlasky €. 505/2006 Sbh.

Na kulatém stole pofadaném Ceskou asociaci pecovatelské sluzby dne 28. kvétna 2026 byla rovnéz
predstavena pripravovand novela vyhldasky €. 505/2006 Sh., kterd v ndvaznosti na zakon ¢. 38/2025
Sb. zavadi od 1. Cervence 2026 novy institut vymezujici hranice asistencni péce v socidlnich sluzbdch.

Cldnek vychdzi z prezentace MPSV, Mgr. Kidry Holanové, vedouci oddéleni socidlnich sluZeb a
pldnovdni, pFedstavené na kulatém stole CAPS dne 28. 5. 2026,

Proc€ dochazi ke zménam?

Podle prezentovanych informaci reaguje novela na nékolik dlouhodobych vyzev. Patfi mezi né
starnuti populace a podpora setrvani osob zavislych na péci v domacim prostredi (Ageing in place),
zastaralé kompetence systému nastaveného pred dvaceti lety, nejasné hranice mezi socialni a
zdravotni pédi a rozdilna praxe mezi kraji a jednotlivymi poskytovateli.

Cilem zmény je vyjasnit ramec toho, co je a co neni socialni a zdravotni péce.
Limity novely a zakonné mantinely

Prezentace upozornila, Ze novy institut byl zaveden poslaneckym navrhem a chybi k nému dlvodova
zprava, coz vyvolava otazky ohledné ucelu a rozsahu jednotlivych ¢innosti.

Soucasné byly zdiraznény neprekrocitelné mantinely:

e vyhlaska nemize definovat zdravotni péci,
e nemuze svévolné ménit zakon,
e nemUZe nahrazovat chybéjici zdravotnické kapacity ani obchazet kvalifikacni pozadavky.

Déle byl uvedeny omezeny dopad: Cinnost je striktné volitelnd a urena pouze pro pecovatelské
sluzby a osobni asistenci a je nutny vyssi prah pro kvalifikaci.

Asistence, nikoliv Iécba

Noveé zavadeéna cinnost je oznacovana jako prakticka uzivatelska asistence. Je definovana jako fyzicka
pomoc s Ukonem, ktery by klient zvladl samostatné, pokud by nebyl omezen handicapem. Dlraz je
kladen na podporu autonomie klienta a na skutecnost, Ze ukon vychazi z bézné denni potfeby klienta.
Asistence je proto chapana jako prakticka uzivatelska pomoc a podpora autonomie.

Pfehled cinnosti
Mezi nové zavadéné Cinnosti patfi zejména:

e pomoc pri uZiti Iékd (pfipraveného pripravku, bez davkovani a bez poruseni kize),
e pomoc privyméné stomickych sbérnych sackd formou asistence,

Zpfesnéni stavajiciho:

e sledovani fyziologickych funkci neinvazivnimi metodami,



hygiena a péce o kUZi v¢etné bézné ochrany a péce o drobné ranky,
vypousténi sbérnych sackld na moc¢ nebo stomii,

pomoc s uzitim doplnkd stravy podavanych Usty,

podpora mobility, polohovani a pouzivani kompenzacnich pomcek.

Naopak mezi ¢innosti, které nadale nelze vykonavat v ramci socialnich sluzeb, prezentace zafazuje:

aplikaci injekci a pouzivani inzulinovych per,
odsavani a podavani stravy do PEG,
oSetreni chronickych a hlubokych ran,
diagnostiku a zmény davkovani l&Civ.

Kvalifikace a provozni reZzim

1. krok: Maturitni zkouska

2. krok: kvalifika¢ni kurz PSS

3. krok: specializovany kurz v délce 48 hodin - kombinace teorie a praxe: zaméfeno na bezpecnost,
hranice kompetenci a praci s riziky

Vyjimka: zdravotnické profese

Nové cinnosti maji byt dobrovolné a nebudou povinné pro vSechny poskytovatele. Realizace ma
vychazet ze souhlasu klienta a individualné nastavené smlouvy o sluzbé. Je zde povinnost respektovat
autonomii klienta a peclivé vést zaznamy a smluvné eskalacni cesty.

Ocekavané dopady
Mezi oCekavané prinosy novely byly zarazeny:

e vy33i dostupnost terénnich sluzeb,
e realna podpora setrvani klientli v domacim prostred;,
e sjednoceni praxe a zvySeni pravni jistoty pracovnikd.

Zaroven bylo zdlGraznéno, Ze novela nenahrazuje dostupné zdravotnictvi. Zachovava nezadatelné
pravo pacienta na odbornou zdravotni péci a brani neimérnému financnimu zatizeni rodin.

MINISTERSTVO PRACE
A SOCIALNICH VECI




