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verejny ochrance prav

prestoze by byl pro ni vzhledem k jejim niz-
kym vydélkim vyhodnéjsi.

S poukazem na zjiténi ochriance CSSZ
uznala, Ze stéZovatelka splnila zdkonné
podminky pro vypocet tehdejsiho plného
invalidniho dichodu v mimoradnych pti-
padech. Jelikoz byl pro stézovatelku ptiz-
jejiho invalidniho dichodu. V lednu 2018
pak vydala rozhodnuti, kterym stézova-
telce zvysila invalidni diichod ode dne jeho
pfiznani.

V daném konkrétnim ptipadé byla
procentni vymeéra duachodu stézovatel-
ky za doby pojisténi niz§i nez procentni
vyméra stanovend pro vypocet dichodu
v mimotadnych ptipadech, tedy ve vysi
45 % vypoctového zdkladu, kdy se za osob-
ni vymeétovaci zdklad povazoval vieobecny

popsat stru¢né tuto problematiku a upo-
zornit na nékteré jeji zvlastnosti.

Vyse invalidniho diachodu je tvotena
souctem zdkladni a procentni vyméry. Vyse
zdkladni vyméry je stanovena procentni
sazbou z primérné mzdy, od 1. ledna 2019
je to 10% primérné mzdy, takze v roce
2019 ¢ini zakladni vymeéra dichodu ¢astku
3270Ke.

VySe procentni vymeéry invalidniho di-
chodu se stanovi procentni sazbou z vy-
poctového zakladu za kazdy cely rok doby
pojisténi ziskané do dosazeni diichodového
veku, a to v zavislosti na zjisténém stupni
invalidity. Do doby pojisténi se pritom za-
pocitava i dopoltena doba, tedy doba ode
dne vzniku ndroku na invalidni diichod
do dosazeni diichodového véku. Procent-
ni sazba vypoctového zikladu za kazdy

Zdkon o diichodovém pojisténi upravuje v nékterych
pripadech i zvldstni zpiisob stanoveni procentni vyméry
invalidniho diichodu, ktery neni odvozen z vydélki
dosazenych pred vznikem invalidity.

vymétovaci zaklad, ktery o dva roky ptred-
chéazi roku pfiznani invalidniho dachodu
vyndsobeny prepolitacim koeficientem.
Proto stéZovatelce nalezela tato vyssi pro-
centni vymeéra. K zdkladni vyméte dicho-
du ve vysi 1 470K¢ tak CSSZ piipocetla
procentni vymeéru ve vysi 5 410Ké. K datu
ptiznani invalidniho dichodu stanovila
jeho vysi ¢astkou 6 880K¢ (ptivodni di-
chod byl stanoven ve vysi 4 373 K¢&). V sou-
Casnosti stézovatelka pobird po valoriza-
cich invalidni dichod pro invaliditu t¥etiho
stupné ve vysi priblizné 10 000 Ke¢.

Dichod za predchozi obdobi byl stézo-
vatelce doplacen dle ptislusného ustano-
veni zakona o dichodovém pojisténi®, ne-
bot doslo-li k chybnému vypoétu dichodu
na zakladé nespravného postupu orginu
socidlniho zabezpeceni, mélo by byt zvy-
$eni dichodu doplaceno od data, od néhoz
zménéna vyse dichodu nalezi (s ohledem
na platnou pravni upravu viak nejdiive
od 1. 1. 2006). Jelikoz byl stézovatelce p¥i-
znan invalidni dichod v éastce nizsi, nez
v jaké nalezel, v dusledku nespravného po-
stupu organu socidlniho zabezpeceni, CSSZ
ji doplatila dichod od data jeho ptiznani,
tedy od kvétna 2006.

Poté co CSSZ své pochybeni napravila
vydanim rozhodnuti, kterym stézovatelce
zvysila jeji invalidni dichod od data jeho
pfiznani, a poskytla ji doplatek diichodu
za predchozi obdobi ve spravném rozsahu,
vetejny ochrance prav ptipad uzavrel.

Z uvedeného je zfejmé, Ze se ob¢as mo-
hou vyskytnout ptipady, kdy se CSSZ p#i
stanoveni vySe invalidniho dichodu do-
pusti pochybeni. Proto povazuji za vhodné

cely rok doby pojisténi ¢éini u invalidniho
dichodu pro invaliditu prvniho stupné
0,5 %, uinvalidniho dichodu pro invaliditu
druhého stupné 0,75 % a u invalidniho dii-
chodu pro invaliditu t¥etiho stupné 1,5%.*
Plati pfitom ustanoveni o nejniz$i procent-
ni vyméte duchodu ve vysi 770 Ké mési¢né,
bez ohledu na stupen invalidity.

Stavajici dichodovy systém zna s uéin-
nosti od 1. ledna 2010 jen jeden invalidni
dichod, jehoz vyse odrazi zjistény stupen
invalidity. Zdravotni stav pozivatele inva-
lidniho diichodu se miize v ¢ase zménit.
Mize dojit k jeho zhor3eni, ale i ke zlepse-
ni. Dojde-li proto u néj ke zméné stupné
invalidity, CSSZ nové stanovi i vysi invalid-
niho dichodu. U¢ini tak ode dne, od néhoz
doslo ke zméné stupné invalidity. Stanovi
novou vysi procentni vymeéry dachodu, za-
kladni vymeéra diichodu zistava beze zmé-
ny. Vychazi ptitom z dosavadni procentni
vymeéry dichodu, ktera se bud zvysi, ¢&i sni-
zi pomoci prepocitaciho koeficientu, je tedy
vynasobena timto koeficientem dle zmény
stupné invalidity.

Zakon o dichodovém pojisténi upravu-
je v nékterych ptipadech i zvlastni zpisob
stanoveni procentni vyméry invalidniho
dtchodu, ktery neni odvozen z vydélki do-
sazenych pted vznikem invalidity. P¥i spl-
néni urcitych podminek mé néarok na inva-
lidni diichod i osoba, ktera z dtivodu vzniku
zdravotniho postiZeni v mladém véku,
tedy bez vlastniho zavinéni, neméla moz-
nost dosahnout dostate¢né doby pojisténi
a vydélkd, pripadné neméla ani moznost
byt pojisténa. Ustanoveni o vysi diichodu
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Poradna konceptu
Bazalni
stimulace

Na dotazy ctend#ii odpovidd
PhDr. Karolina Malori
Friedlovd, certifikovand

lektorka a supervizorka,
A jednatelka INSTITUTu

Bazdlni stimulace.

Dotaz:

Jsme domov pro seniory

a vzhledem k véku nasich senioru
velmi casto doprovdzime nase
klienty v poslednich chvilich
jejich Zivota, p¥i umirdni.

Jaké prvky z konceptu Bazdlni
stimulace miizeme vyuZzit

v péci doprovdzejici umirajiciho?
Dékujeme.

J. P., vedouct tiseku, domov pro seniory

Odpoveéd:

Koncept Bazdlni stimulace nachazi
velké uplatnéni v doprovodu umirajicich,
tedy v paliativni oSetfovatelské péci.
Dtvodem je to, ze oSetfovatelskd péce
v konceptu Bazélni stimulace je oriento-
vana na télo, poskytuje ptijemny téles-
ny (somaticky) prozitek. To je zaroven
prostfedkem, jak klientovi vyjadtit non-
verbalné empatii. Zvlasté u seniort s de-
menci jsou nonverbalni sdéleni prioritni,
nebot vyznamu verbalniho sdéleni nemo-
hou rozumét. U umirajicich doporuéuji
aplikovat pfi toaleté zklidfujici koupele,
pfi polohovéani klientt je vhodné vyuzi-
vat moznosti nepatrnych zmén télesné
pozice, které umozfiuje mikropolohovéni
do hnizda podle konceptu Bazalni stimu-
lace. K navozeni zklidnéni a eliminaci uz-
kosti je vhodnd masaz stimulujici dycha-
ni. Déle se v terminalnim stadiu vyuzivaji
i nastavbové prvky Bazalni stimulace,
zejména oralni, auditivni a olfaktoricka
stimulace.

Od roku 2006 probihaji v proskolenych
hospicich v Ceské republice odborné au-
dity (supervize), pti kterych se v prvni
fazi zjistuje cetnost aplikovanych technik
konceptu Bazalni stimulace. Supervize
prokazaly, Ze v paliativni pééi jsou nejvi-
ce aplikovany techniky somatickych sti-
mulaci. V zavorkach je vyjadtena cetnost
aplikované techniky ze strany pecujiciho
personalu, kterou vyuziva personal v péci
o umirajiciho klienta: zklidfujici koupe-
le (100 %), polohovéani hnizdo (100 %),
masaz stimulujici dychani (100 %), mik-
ropolohovani (100 %), kontaktni dychani
(76 %), polohovani mumie (14 %). N
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