Nevidomí maséři
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Luděk JÍRA, redaktor
Nevidomí v Praze-Jinonicích otevřeli první masérské studio v České republice. Funguje jako chráněná dílna a její zřizovatel Vladimír Patera, sám masér se slabozrakým postižením, se tak chce pokusit srazit míru nezaměstnanosti, která u nevidomých lidí dosahuje skoro 90 %. Poptávka po dříve rozšířených profesích košíkář či telefonista zanikla se změnou režimu a nevidomí a slabozrací, kterých v Česku žije zhruba 300 tisíc, nemůžou trvale sehnat práci.
………
Luděk JÍRA, redaktor
Masérské studio v Jinonicích prozatím zaměstnává 4 nevidomé maséry a bude se dál rozrůstat. …..  Provoz chráněné dílny teď dotuje stát. Časem si však maséři na sebe vydělají i bez dotací. …… Projevuje o ni zájem řada firem, které masáže platí svým zaměstnancům. Je to totiž pro ně výhodné z hlediska daňových úlev.

Vladimír PATERA, ředitel, Chráněná dílna masérů
Firmy mají samozřejmě nějakou povinnost, buďto zaměstnávat ty zdravotně postrižený, pokud tak nemůžou, tak můžou právě uplatnit to náhradní plnění, jo. Pokud nedělají ani tak, ani tak, tak musejí odevzdávat penále to státního rozpočtu, takže jim se samozřejmě těm firmám vyplatí odebírat od nás tyhle služby.

Luděk JÍRA, redaktor
Chráněná dílna masérů chce během následujícího roku expandovat do všech krajských měst. 
Luděk Jíra, Česká televize.

Krátce
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(čtk)

……..

Další eurozámky pro handicapované

BEROUN - Ve středních Čechách bude do poloviny příštího roku instalováno 155 eurozámků, které mohou speciálním univerzálním klíčem otevírat zdravotně postižení. Zároveň by mělo být mezi uživatele rozdáno 18 544 euroklíčů. Díky eurozámkům, osazovaným většinou na toalety, budou mít handicapovaní jistotu, že najdou toto zařízení vždy čisté a nebude zdevastované.

Poradna Deníku

21.8.2010  

Plzeňský deník  str. 03  Plzeňsko

Existuje nějaká dávka, která by sloužila k úhradě kompenzačních pomůcek a kde by se o ni dalo požádat? V. Černý, Plzeň 

Ano, existuje. Jedná se o tzv. jednorázové příspěvky na opatření zvláštních pomůcek. Peněžitý příspěvek může být poskytnut občanu těžce zdravotně postiženému na opatření pomůcky, kterou potřebuje k odstranění, zmírnění nebo překonání následků svých postižení. Příspěvek se neposkytuje, pokud potřebnou pomůcku propůjčuje nebo plně hradí příslušná zdravotní pojišťovna. Příspěvek lze poskytnout na opatření zvláštních pomůcek uvedených v příloze č. 4 k vyhlášce č. 182/1991 Sb. Dávka může být poskytnuta i na opatření takové pomůcky, která v příloze uvedena není, ale je s pomůckou uvedenou v příloze č. 4 srovnatelná. Maximální výši příspěvku určuje uvedená příloha. Žádosti lze podávat na obecním úřadě obce s rozšířenou působností.

Více firem nabízí pracovní místa pro postižené

24.8.2010  

Mladá fronta DNES  str. 04  Ekonomika – zaměstnání

(ČTK)

PRAHA   Počet firem nabízejících zaměstnání zdravotně postiženým lidem vzrostl od loňského listopadu do letošního srpna o 65 procent. Podstatná část nabízených pozic je přitom na plný pracovní úvazek. 
Přesto je nepoměr mezi pracovními pozicemi pro handicapované osoby a pro lidi bez zdravotního postižení stále velmi výrazný. Firmy zdravotně handicapovaným nabízely na přelomu července a srpna pouze 728 pracovních pozic z 10 500. 
Vyplývá to z informací společnosti LMC provozující portály Jobs.cz a Práce.cz. 
„V téměř 70 procentech se jedná o nabídky na hlavní pracovní poměr, 12 procent je potom na částečný úvazek,“ sdělila mluvčí LMC Jana Skalová. Zbývající část připadá na brigády či praxe a stáže. 
Celkově přitom v celé České republice ubývá nezaměstnaných lidí se zdravotním postižením. Zatímco v únoru jich bylo 69 216, na konci července jich úřady práce registrovaly o 4 489 méně. Analytici to přičítají sezónním pracím, ale také aktivní politice státu při podpoře zaměstnávání těchto osob. 
Zaměstnavatelé zdravotně postižených totiž od státu mohou získat finanční podporu. Například firma s více než polovičním podílem zdravotně postižených zaměstnanců může dostat na mzdové náklady na jedno takové místo až 8 000 korun měsíčně. 
Pokud podnik má více než 60 procent zdravotně postižených zaměstnanců, může obdržet příspěvek na vytvoření chráněného pracovního místa a chráněné pracovní dílny.

Zdravotně postižení dostanou euroklíče

23.8.2010  

Mladá fronta DNES  str. 01  Střední Čechy

(rok)

STŘEDNÍ ČECHY 
Krátce 

Dalších 155 eurozámků přibude na bezbariérových místech do poloviny příštího roku ve středočeských městech nad pět tisíc obyvatel, a to především na toaletách. Euroklíč dostane dalších celkem 18 544 zdravotně postižených. V kraji již několik desítek takových speciálních zámků je, nejvíce euroklíčů se dosud rozdalo na Mladoboleslavsku. V Česku je Středočeský kraj zatím jediným místem, kde eurozámky fungují. Projekt před třemi lety rozjela Národní rada osob se zdravotním postižením.

Přibude 155 eurozámků
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Právo  str. 15  Praha - Střední Čechy

(ČTK)

BEROUN – Ve středních Čechách bude do poloviny příštího roku instalováno 155 eurozámků, které mohou speciálním univerzálním klíčem otevírat zdravotně postižení. Zároveň by mělo být mezi uživatele rozdáno 18 544 euroklíčů. 
Díky eurozámkům, osazovaným většinou na toalety, budou mít handicapovaní jistotu, že najdou toto zařízení vždy čisté a nebude zdevastované, řekl předseda Národní rady osob se zdravotním postižením Václav Krása. 
Dosud bylo v regionu kolem pěti desítek eurozámků, většinou na úřadech nebo v některých železničních stanicích. Národní rada spolu se středočeským krajem v květnu zahájily projekt Euroklíč Střední Čechy – města, financovaný z evropských peněz, který tento počet výrazně navýší. Podle vedoucího odboru implementace regionální rady Tomáše Olivy jde o investici ve výši 9,4 miliónu korun. EU zaplatila 7,9 miliónu a zbytek financovaly kraj a rada zdravotně postižených. 
Od května do dneška se díky projektu celkový počet eurozámků ve středních Čechách již více než zdvojnásobil, k původním 50 jich přibylo zhruba 60.

Úhrada očkování zaměstnavatelem

23.8.2010  

Zdravotnické noviny  str. 21  Servis


* PRÁVNÍ poradna 
Ucházím se o místo sociální pracovnice v nestátním zařízení sociální péče pro seniory. Potenciální zaměstnavatel trvá na mém očkování proti hepatitidě B a pneumokoku 23, což není levná záležitost, ale očkování mi neuhradí. Neproplácí ani náklady na vstupní prohlídku. Je to z hlediska práva v pořádku? 

odpovídá JUDr. MUDr. Roman Žďárek, Ph. D. 
Povinnost zaměstnance absolvovat očkování je výslovně uvedena v § 106 odst. 4 písm. b) zákoníku práce. Podle tohoto ustanovení je zaměstnanec povinen podrobit se preventivním prohlídkám, vyšetřením nebo očkováním stanoveným zvláštními právními předpisy. Očkování proti infekčním nemocem upravuje vyhláška ministerstva zdravotnictví č. 537/2006 Sb., v platném znění. 

Pracoviště s vyšším rizikem 
Zvláštní očkování proti virové hepatitidě B se musí podle vyhlášky provést u fyzických osob pracujících na tzv. pracovištích s vyšším rizikem vzniku infekčních onemocnění (uvedených v § 16 odst. 1 vyhlášky), pokud jsou činné při vyšetřování a ošetřování fyzických osob, o něž mají pečovat, při manipulaci se specifickým odpadem ze zdravotnických zařízení a u osob činných v nízkoprahových programech pro uživatele drog. 
Za pracoviště s vyšším rizikem vzniku virové hepatitidy B se považují pracoviště chirurgických oborů, oddělení hemodialyzační a infekční, lůžková interní oddělení včetně léčeben dlouhodobě nemocných a interní pracoviště provádějící invazivní výkony, oddělení anesteziologickoresuscitační, jednotky intenzivní péče, laboratoře pracující s lidským biologickým materiálem, zařízení transfuzní služby, pracoviště stomatologická, patologicko-anatomická, soudního lékařství, psychiatrická a pracoviště zdravotnické záchranné služby, dále domovy pro seniory, domovy pro osoby se zdravotním postižením, domovy se zvláštním režimem a azylové domy. 
Zařízení sociální péče pro seniory je tak vyhláškou považováno za pracoviště s vyšším rizikem vzniku virové hepatitidy B, a pokud tazatelka v rámci výkonu zaměstnání má být činná při vyšetřování či ošetřování seniorů, je zcela správné, že zaměstnavatel trvá na jejím očkování proti virové hepatitidě B. 

Povinnost hradit neexistuje 
Očkování proti pneumokokovým nákazám se podle vyhlášky provede u fyzických osob umístěných v léčebnách pro dlouhodobě nemocné a v domovech pro seniory. O povinnosti zaměstnanců domovů pro seniory podrobit se očkování proti pneumokokovým nákazám vyhláška nehovoří. 
Zákoník práce nestanoví pouze povinnost zaměstnance podrobit se očkování, ale i povinnost zaměstnavatele zajistit, aby práce v případech stanovených zvláštním právním předpisem vykonávali pouze zaměstnanci, kteří mají platný zdravotní průkaz, podrobili se zvláštnímu očkování nebo mají doklad o odolnosti vůči nákaze. Zaměstnavatel má rovněž povinnost sdělit zaměstnancům, které zařízení závodní preventivní péče jim poskytuje závodní preventivní péči a jakým druhům očkování či jakým preventivním prohlídkám a vyšetřením souvisejícím s výkonem práce jsou povinni se podrobit. Dále musí zaměstnancům umožnit absolvovat tato očkování, prohlídky a vyšetření v rozsahu stanoveném zvláštními právními předpisy nebo rozhodnutím příslušného orgánu ochrany veřejného zdraví a nahradit zaměstnanci, který se podrobí preventivní prohlídce, vyšetření nebo očkování, případnou ztrátu na výdělku. Povinnost k úhradě očkování a vstupní prohlídky však zákoník práce nestanoví.

POLITIKA: Eva Sovová: Příspěvek na péči se sníží o 1200 korun. Dětí se škrty nedotknou

27.8.2010  
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Stát razantně oseká dávky lidem, kteří jsou závislí na pomoci druhých. V prvním stupni závislosti dostanou na péči místo dvou tisíc jen 800 korun měsíčně a státní kasa tak ušetří 1,5 miliardy. Zdravotně postižení varují, že někteří lidé na škrty doplatí. "Paušální snížení příspěvku na péči poškodí mnoho lidí, kteří potřebují větší množství pečovatelských služeb. Pokud se jim příspěvek sníží, budou žít v horších podmínkách a některé služby se mohou dostat do vážné krize," upozorňuje Václav Krása, předseda Národní rady osob se zdravotním postižením (NRZP). "Částka 800 korun plně odpovídá intenzitě a náročnosti péče u tohoto nejnižšího stupně lehké závislosti," míní ale mluvčí ministerstva práce a sociálních věcí (MPSV) Viktorie Plívová.

Příspěvek na péči se sníží o 1200 korun. Dětí se škrty nedotknou

27.8.2010  
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iDNES.cz, Eva Sovová

Stát razantně oseká dávky lidem, kteří jsou závislí na pomoci druhých. V prvním stupni závislosti dostanou na péči místo dvou tisíc jen 800 korun měsíčně a státní kasa tak ušetří 1,5 miliardy. Zdravotně postižení varují, že někteří lidé na škrty doplatí.
"Paušální snížení příspěvku na péči poškodí mnoho lidí, kteří potřebují větší množství pečovatelských služeb. Pokud se jim příspěvek sníží, budou žít v horších podmínkách a některé služby se mohou dostat do vážné krize," upozorňuje Václav Krása, předseda Národní rady osob se zdravotním postižením (NRZP). 
"Částka 800 korun plně odpovídá intenzitě a náročnosti péče u tohoto nejnižšího stupně lehké závislosti," míní ale mluvčí ministerstva práce a sociálních věcí (MPSV) Viktorie Plívová. Dětem se peníze nezkrátí, ani těžším případům.
Podle Krásy však není dobré házet všechny případy do jednoho balíku a snižovat dávku všem stejně. "Doporučili jsme, aby se zpřesnilo posuzování u lidé, kteří se blíží hranici II. stupně a těch, kteří potřebují minimální službu, například dovoz oběda." 
Ministerstvo ale na úsporných krocích trvá. "U dětí do 18 let ke snížení dávky nedojde, dotkne se jen dospělých osob. Příspěvek v této kategorii nemá charakter přímé pomoci. Nelze tedy tvrdit, že snižujeme podporu skutečně bezmocným. U vyšších stupňů závislosti zůstává příspěvek stejný, například lidé ve čtvrtém stupni úplné závislosti potřebující 24 hodinovou pomoc nadále dostanou 12 tisíc měsíčně," zdůrazňuje Plívová. Hodina péče přijde běžně na 80 až 90 korun 
Postarat se o stárnoucí příbuzné a nemocné, kteří nedokážou vše zvládat zcela sami, může být podle specialistky na sociální problematiku Běly Hlaváčkové i u prvního stupně závislosti někdy ale problematické. Potřebná péče se totiž liší podle toho, v jakých podmínkách a v jaké oblasti žijí, zda jsou odkázáni sami na sebe a potřebné služby si musejí objednat třeba u agentury.
"Hodina provozování této služby stojí obvykle 80 až 90 korun. Plus si agentury účtují cestovné. Pokud člověk žije sám, reálné výdaje mohou i u 1. stupně závislosti přesáhnout částku dva tisíc korun měsíčně. Snížením dávky na 800 korun si takový člověk koupí namísto 20 hodin služeb méně než polovinu," vyčísluje Hlaváčková.
Případ od případu se liší také škála péče, kterou jednotlivci potřebují. "Může to být třeba doprovod k lékaři, pomoc s úklidem a základní údržbou domácnosti, dovážku obědů, nákupů, u nevidomých o doprovod při vyřizování nejrůznějších věcí a další služby zajišťující jejich životní potřeby," přibližuje Běla Hlaváčková. Kritéria pro přiznání příspěvku se změní
O příspěvku na péči v 1. stupni závislosti, který je hrazený ze státního rozpočtu, dnes rozhodují obce s rozšířenou působností na základě lékařského posudku. Dávka se vyplácí měsíčně osobě, která se neobjede bez pomoci nebo dohledu druhých při 13 činnostech ze 34 zákonem vyjmenovaných úkonů. 
Posuzuje se například, zda je žadatel schopen si připravit stravu, vykoupat se či osprchovat, chodit ze schodů nahoru a dolů, nakládat s penězi a obstarávat osobní záležitosti, uspořádat si čas a plánovat činnost, nakupovat, vařit jednoduchá jídla, přepírat drobné prádlo, obsluhovat běžné domácí spotřebiče či třeba udržovat domácí pořádek.
"Tohoto výsledku kvůli fyzickým a psychickým změnám člověka, které s sebou stáří přináší, může dosáhnout v podstatě každý senior, který o dávku požádá," poznamenává Plívová. Ministerstvo proto zvažuje, že kritéria pro přiznání příspěvku na péči rovněž přehodnotí. Počet lidí, kteří na dávku dosáhnou, by se tak mohl podstatně snížit. U lehčích závislostí jsou pravidla příliš liberální
"Pravidla pro získání příspěvku jsou příliš liberální, což se odrazilo v mimořádném zájmu veřejnosti. Peníze na péči v 1. stupni závislosti u nás pobírá zhruba 113 tisíc osob," vypočítala Plívová. 
I předseda NRZP Krása uznává, že v porovnání s okolními státy je to neobvyklé množství lidí a připouští, že ke zneužívání může docházet, ale v minimální míře. 
"Občas se to skutečně stává, třeba v případě rekonvalescence po obtížné operaci či ozařování, kdy se stav zlepší dřív, než se opětovně přezkoumá zdravotní stav. Pak je to v podstatě vylepšení příjmu rodiny," připouští i Hlaváčková. "Nikdo zatím nikoho nepotrestal za zneužívání této dávky," upozorňuje Krása.
Existují i případy, kdy k zažádání o dávku přimějí seniory rodinní příslušníci a peníze od nich inkasují, aniž by jim patřičnou službu odvedli. Příkladem může být 90letá důchodkyně ze severních Čech. 
"O tom, že mohu dostat na péči dva tisíce korun, mi řekla má příbuzná, všechno zařídila. Pro peníze teď chodí, jakmile přijdou. Jednou týdně mi nosí nákup a podle potřeby dojde vyzvednout léky. Zhruba jednou za čtvrt roku i vyluxuje a setře prach. Zkoušela jsem ji požádat o pravidelnější úklid a pomoc. Tváří se, co bych za ty peníze ještě nechtěla."

Půjčovny pro handicapované. Sluchadla i vozíky na dosah

27.8.2010  

tyden.cz  str. 00  Zdraví

ČTK

Lidé s postižením budou mít v České republice nově lepší možnosti půjčit si bezplatně pomůcky, třeba sluchadla či komunikátory. Rozšířit se má i nabídka vozíků či polohovacích lůžek.
Svaz neslyšících a nedoslýchavých chce od září postupně modernizovat a vybavit 24 půjčoven pomůcek pro lidi s poškozením sluchu a zřídit 21 nových. Další pomůcky budou dostupné v 26 půjčovnách pro zrakově postižené. Zakoupeno bylo také téměř 500 pomůcek do 22 půjčoven pro lidi s tělesným handicapem. 
K dispozici jsou mechanické i elektrické invalidní vozíky, polohovací lůžka či třeba elektrické skútry, jejichž vlastní pořízení by klienta stálo desetitisíce korun. Podle Aleny Říhové ze Svazu tělesně postižených zatím není doba zapůjčení pevně stanovena.

Lidí s handicapem je 550 tisíc
"Elektrické vozíky máme, ale je jich pár," říká ČTK Jiřina Pavlosková z pražské půjčovny v Karlíně, podle níž by se hodilo také víc polohovacích postelí. Praha se však projektu EU za deset milionů korun neúčastní. Podle Pavloskové se některé pomůcky vrátí, třeba až člověk zemře. Vyrobit se prý dají i na zakázku.
Podle statistik žije v ČR přes milion zdravotně postižených lidí, z toho 550 tisíc lidí s tělesným postižením. 
………..


MPSV vyplatilo na dávkách v pololetí o 1,4 procenta víc než před rokem

26.8.2010  

novinky.cz  str. 00  Kariéra

Ministerstvo práce a sociálních věcí (MPSV) vyplatilo v prvním pololetí na dávkách přibližně 218 miliard korun, což je meziročně o 1,4 procenta více. ……… 
Výdaje na dávky, které MPSV občanům poskytuje prostřednictvím pověřených obecních úřadů, činily 1,9 miliardy Kč u dávek v hmotné nouzi, 9,9 miliardy Kč u příspěvku na péči a téměř 1,1 miliardy Kč u dávek pro zdravotně postižené. To znamenalo meziroční nárůst o 29,7 procenta u dávek pomoci v hmotné nouzi a o šest procent u příspěvku na péči. Naopak dávky pro zdravotně postižené klesly o 41,6 procenta. Pokles souvisí s úspornými opatřeními, která platí od ledna 2010, upozornilo MPSV.
Na dávkách státní sociální podpory bylo vyplaceno od začátku roku 20,6 miliardy Kč, což je o 0,2 procenta více než v předešlém roce a představuje to reálné čerpání 49,5 procenta rozpočtu na tyto dávky.
……….
Dvě miliardy na přídavky 
Od ledna do června 2010 MPSV na přídavek na dítě vyplatilo dvě miliardy Kč, což je meziročně o 15,3 procenta méně. Více výdajů si rovněž vyžádal příspěvek na bydlení, což bylo důsledkem zvýšení nákladů na bydlení a navýšení normativů pro výpočet této dávky. Od počátku roku 2010 bylo za tímto účelem vyplaceno 1,7 miliardy Kč, proti stejnému období loňského roku o 59,4 procenta více. K meziročnímu poklesu výdajů došlo u rodičovského příspěvku. Za první pololetí dosáhly výdaje na ně 14 miliard Kč, což je o 2,5 procenta méně než loni.

V Moravskoslezském kraji klesl počet nezaměstnaných se zdravotním postižením

25.8.2010  

ČRo Ostrava  str. 04  17:00 Události regionu

David PACLÍK, moderátor
Martin KNITL, moderátor
moderátor
V Moravskoslezském kraji stále klesá počet nezaměstnaných se zdravotním postižením. Ve všech okresech je jich zhruba 10 000. …….. vážnější zdravotní handicap má přibližně každý sedmý nezaměstnaný.

Martina KUBÍNOVÁ, mluvčí Úřadu práce v Ostravě
Jde o nejnižší počet od května roku 99. Důvodem poklesu je, že část z nich si našla pracovní uplatnění a další velká skupina naopak odešla do důchodu. Někteří uchazeči se také nechávají vyřadit z evidencí úřadu práce na vlastní žádost.

Ve Zlíně je málo bezbariérových WC

25.8.2010  

Zlínský deník  str. 03  Zlínsko

MARTIN LAVAY

Zlín – Zlínští vozíčkáři řeší dnes a denně nepříjemný problém: na mnohých místech ve městě si stále nemohou zajet na záchod. Oslovení provozovatelé objektů, kde bezbariérová WC chybí, poukazovali buď na praktickou nemožnost prostorově rozlehlejší záchody postavit, nebo slíbili brzkou nápravu.

Pro vozíčkáře je to častý problém
„Bezbariérových WC je i v současné době obecně stále málo,“ posteskl si ředitel republikové Ligy vozíčkářů Zdeněk Škaroubka. Konkrétní místa, kde ve Zlíně chybí, popsal předseda Centra pro zdravotně postižené Zlínského kraje Roman Herink. „Scházejí především na nádražích. Vlakovém i autobusovém. ……“ Současně připomenul, že se zlínští vozíčkáři často nemohou dostat ani do nových bezbariérových WC. „Uklízečky je zaskládávají. …….. ,“ 

Na nádraží hned tak toalety nebudou
Bezbariérových záchodů pro vozíčkáře se návštěvníci krajského města ještě dlouho nedočkají v chátrající vlakové stanici Zlín-střed. ……. „Stavba budovy, kterou jsme měli zahájit v příštím roce, byla v rámci současných úspor zastavena,“ sdělil Zlínskému deníku Pavel Halla, mluvčí Správy železniční a dopravní cesty.
Záchodky na autobusovém nádraží má spravovat Zlínská dopravní společnost. Nikdo z jejího vedení ale dva dny nebral telefony. Speciálních záchodů se nedočkají ani ve Zlínské poliklinice,a. s. ……… 
WC pro vozíčkáře zatím není ani v Nemocnici Atlas. „…… už v září chceme zahájit rekonstrukci části druhého patra, kde už s bezbariérovými záchody počítáme,“ slíbil předseda představenstva společnosti Nemocnice Atlas Vítězslav Hrazdil.

Úřady mohou jít příkladem
Záchody pro vozíčkáře naopak už dlouhodobě úspěšně provozují Technické služby Zlín (TS). „Spravujeme dvoje veřejné WC. V podchodu u Svitu a na náměstí Míru. Oboje jsou bezbariérové,“ uvedl ředitel TS František Kostelník. 
Podle mluvčí magistrátu Marie Masaříkové si handicapovaní občané mohou odjet na WC i na radnici. „Do budovy magistrátu máme bezbariérový přístup ze dvora a výtah. V prvním patře jsou záchody dostatečně široké i pro vozíčkáře. Toto WC není veřejné, nicméně handicapovaní občané je mohou využít při jednání na úřadě,“ ……..
Nejvíce bezbariérových WC ve Zlíně mohou vozíčkáři nalézt v budově krajského úřadu. „……. Máme je v každé etáži, v každém patře. …….,“ doplnil mluvčí Zlínského kraje Milan Plesar.

Poradíme uživatelům sociálních služeb

28.8.2010  

Mladá fronta DNES  str. 04  Kraj Plzeňský

Bc. Lenka Buriánová

Fórum čtenářů 
výběr z dopisů, redakčně kráceno 

Poradna pro uživatele sociálních služeb v Plzni je součástí Regionálního pracoviště Národní rady osob se zdravotním postižením pro Plzeňský kraj. Poradna zajišťuje bezplatné odborné sociální poradenství osobám se zdravotně postižení, seniorům a dalším občanům, kteří využívají nebo potřebují využít některou ze sociálních služeb. Poradna také poskytuje podporu rodinným příslušníkům a ostatním osobám pečujícím o osoby se zdravotním postižením a seniory. 
Můžeme pomoci například při řešení nepříznivé sociální situace, při vyřizování dávek státní sociální podpory a důchodů. Také při vyřizování příspěvku na péči a všeho, co s ním souvisí. Pomůžeme najít vhodné sociální služby v regionu. Nabízíme také pomoc s textem smlouvy o poskytování sociální služby a vyhodnocení textu smlouvy s poskytovatelem sociální služby, při vyřizování dávek a výhod pro osoby se zdravotním postižením. Poradíme také s výběrem vhodné rehabilitační a kompenzační pomůcky, při uplatňování práv a oprávněných zájmů a při obstarávání osobních záležitostí. Jsme kontaktním místem pro projekty Euroklíč, Handy Card, Izip, Program mobility pro všechny. 
Také poskytujeme poradenství v otázkách bezbariérovosti. Přijít můžete každý den kromě středy, v pondělí a úterý od 8 do 17, ve čtvrtek od 8 do 14 a v pátek od 8 do 12 hodin. Najdete nás na náměstí Republiky 28 v Plzni v Pasáži Slávie (Čas), vchod A, č. 218a. Můžete nás také kontaktovat prostřednictvím e-mailu plzen@poradnaprouzivatele. cz nebo volat na telefonní číslo 377 224 879. Více informací na www.poradnaprouzivatele.cz. Všechny zveme na Dny otevřených dveří, které se uskuteční v rámci tzv. Týdne sociálních služeb, a to v pondělí 4. října a v úterý 5. října od 8 do 17 hodin. Při návštěvě regionálního pracoviště a poradny od nás dostanete malé občerstvení, informační materiály a další drobnosti. Těšíme se na Vaši návštěvu. 
»Kontakt: Poradna pro uživatele sociálních služeb nám. Republiky 28, Plzeň 301 00

Poradna Deníku

28.8.2010  

Plzeňský deník  str. 03  Plzeňsko

Pečuji o dceru, které budou 4 roky. Pobírám příspěvek na péči v I. stupni. Do kdy mohu pobírat zároveň i rodičovský příspěvek? Simona P., Plzeň 

Pobírání rodičovského příspěvku u dětí starších než 4 roky je podmíněno tím, že dítě bude uznáno jako dlouhodobě zdravotně postižené nebo dlouhodobě těžce zdravotně postižené pro účely státní sociální podpory. Od 1. ledna 2007 může dojít u dětí do 7 let k souběhu rodičovského příspěvku a příspěvku na péči. Součet příspěvků bude ve vašem případě činit 7 600 Kč. Pokud rodič pečuje o dítě dlouhodobě zdravotně postižené nebo dlouhodobě těžce zdravotně postižené a toto dítě nepobírá příspěvek na péči, náleží rodičovský příspěvek v nižší výměře také od 7 do 15 let věku dítěte. 

Podle jakého vyměřovacího základu se vypočítává starobní důchod, jestliže jsem pracující, částečně invalidní důchodce? Václav K., Plzeň 

Pokud pobíráte částečný invalidní důchod (dnes již I. nebo II. stupeň invalidity), bude se vám vypočítávat starobní důchod stejně, jako byste ČID nepobíral. Jelikož se při pobírání ČID předpokládá, že budete pracovat, tak se započítávají všechny odpracované roky. Tedy roky před i po přiznání ČID. Zde je jediná odlišnost oproti osobám, které ID nepobírají. Pokud je vyměřovací základ při dosažení důchodového věku nižší než ten, kterého dosáhla tato osoba před přiznáním ČID, pak se vychází z výpočtového základu před přiznáním ČID násobeného daným koeficientem.

Bláznů jako my moc není

30.8.2010  

Euro  str. 46  Report

DAVID KASL

SOCIÁLNÍ PODNIKÁNÍ 
Jediným nástrojem podpory sociálního podnikání jsou dotace z evropských programů 

…….  ředitel Agentury ProVás Vojtěch Sedláček. …… Sociálně prospěšný podnikatel roku 2006 je kromě Agentury ProVás zakladatelem Obslužné společnosti s ručením omezeným a v rámci obou firem provozuje zhruba patnáct činností. Hlavně ale přednostně zaměstnává lidi s tělesným či mentálním hendikepem. Momentálně se jich díky němu do běžného života zapojuje ke stovce. 

OPTIMISMUS? 
Dle informací společnosti LMC, která provozuje portály Jobs.cz a Práce.cz, vzrostl od loňského listopadu do letošního srpna počet firem nabízejících zaměstnání zdravotně postiženým lidem o 65 procent. Nezaměstnaných lidí se zdravotním postižením v Česku celkově ubývá. Zatímco v únoru jich úřady práce registrovaly 69 216, na konci července jich bylo o 4,5 tisíce méně. Dle analytiků díky sezónním pracím, ale také aktivní politice státu při podpoře zaměstnávání hendikepovaných. ………. Sedláček …….  Co se týká podpor státu, využívá jen ty, které nejsou fakultativní. „Dle zákona o zaměstnanosti můžete po splnění šílených podmínek získat na invalidu příspěvek. A máte i výhodu v nižších daních. Problém je, že jen na administraci musím sám zaměstnávat dva lidi,“ popisuje Sedláček, jenž je mimo jiné členem Světového podnikatelského fóra. 
Stát dle něj situaci zhoršuje neustálými změnami podmínek. „Uvedu příklad: když jste bral zaměstnance se zdravotním postižením, měl od příslušné správy sociálního zabezpečení pracovní rekomandaci, tedy interpretaci svého hendikepu. Že nesmí pracovat v prachu, ve stresu, ve stoje, víc než čtyři hodiny v kuse, v umělém světle... To se najednou zruší předpisem a přejde to pod úřad práce, který však nedává rekomandaci, ale rozhodnutí o vaší invaliditě. Rekomandace přestane platit, a než všechno znovu vyběháte, což může trvat i půl až tři čtvrtě roku, nedostanete na zdravotně postiženého žádný příspěvek. Ani zpětně,“ …….

JEN PRO ZAČÍNAJÍCÍ 
Jedním z problémů sociálního podnikání v Česku je, že není legislativně zakotveno. „Pokud by bylo, mohli bychom uvažovat o vytvoření nástrojů pro jeho podporu, jako jsou zadávání veřejných zakázek, daňové úlevy či úlevy na pojistném,“ domnívá se Gabriela Melková z Agentury pro sociální začleňování Úřadu vlády. 
„Zákon o sociálním podnikání je ale v tuto chvíli možná trochu předčasný. Je to u nás stále ještě nový fenomén a kritéria nejsou jasně stanovitelná,“ říká ředitelka obecně prospěšné společnosti Nová ekonomika Petra Francová, jež vloni založila Tematickou síť pro sociální ekonomiku TESSEA. Dle ní by v tuto chvíli stačilo, kdyby byla této formě podnikání poskytována dostatečná politická podpora. „Například kdyby ministerstvo průmyslu a obchodu začalo sociální firmy podporovat stejným způsobem jako malé a střední podniky – bezplatnými konzultacemi a poradenstvím či prostředky do rozjezdu podnikání,“ dodává Francová. 
Jediným nástrojem podpory sociálního podnikání jsou momentálně dvě výzvy z evropských programů, které administruje ministerstvo práce a sociálních věcí (MPSV). Resort sociální podnikání podporuje z hlediska začleňování znevýhodněných lidí, podnikatelská část však není tak úplně jeho parketa. „Sociální podnikání je průnikové. Hodně se dotýká rozvoje regionů, většinou jde o drobné podnikání, jež plní mezery ve využití místních zdrojů,“ říká Francová. 
Obě zmíněné výzvy běží od začátku roku 2009 a jsou otevřené do konce roku 2012. Ta z Integračního operačního programu (IOP) je investiční, z Operačního programu Lidské zdroje a zaměstnanost (OP LZZ) neinvestiční. Na jeden podnikatelský plán lze získat investiční i neinvestiční prostředky a je na rozhodnutí žadatele, zda se přihlásí jen do jedné z výzev nebo do obou. „Jsou určeny pro začínající sociální podnikatele, pro nové subjekty nebo nové obory činnosti. Nikoliv pro ty, kteří již sociálně podnikají nebo podnikají v oboru a chtěli by jen svou činnost rozšířit o sociální rozměr,“ vysvětluje Svatava Škantová z oddělení implementace Evropských strukturálních fondů (ESF) a IOP. 

SLOŽITÁ ADMINISTRATIVA 
Ve výzvě IOP je alokováno celkem 384 milionů korun, v OP LZZ 249 milionů. MPSV dosud přijalo žádosti na 68 projektů v IOP a na 120 projektů v OP LZZ. Schváleno jich bylo dvanáct za necelých 40 milionů korun, respektive patnáct za 48 milionů. Nakolik jsou výzvy úspěšné, si Škantová netroufá posoudit. „Například výzva OP LZZ je průběžná, podobně jako romská výzva číslo 19. Počty žádostí jsou v obou případech podobné,“ dodává. 
Dle Francové z Nové ekonomiky se ale z obou výzev zatím čerpá málo, a dokonce hrozila realokace peněz. Jak ukazují výsledky ankety mezi zájemci, žadateli a příjemci z obou grantových výzev, jednou z velkých bariér je příliš složitá administrativa. „Ostatně jako se všemi penězi ze strukturálních fondů. Tady je to komplikované tím, že jde o dva programy, navíc o kombinaci z ESF (OP LZZ) a Evropského fondu pro regionální rozvoj (IOP). Projekty se sice posuzují dohromady, ale každý podléhá jiným pravidlům,“ vysvětluje Francová. 
Jednou z prvních firem, která v grantovém řízení uspěla, je Active Colour z Valašského Meziříčí. Obchodní ředitel společnosti, jež zaměstnává zhruba patnáct lidí se sníženou pracovní schopností a má statut chráněné dílny a sociálního podniku, považuje výzvy za zajímavý a celkově prospěšný projekt. „Kdybychom si však administrativu s žádostí spojenou měli obstarat sami, tak toho nejsme schopni. Žádost za nás podala specializovaná firma,“ popisuje svou zkušenost Petr Daniš. Jeho firma díky grantům v celkové výši zhruba 4,3 milionu korun rozšířila středisko o novou divizi, mokrou lakovnu. 

SLABÁ PROPAGACE 
Dle jedné z odpovědí ankety sítě TESSEA je také velmi složité vytvořit kalkulaci provozních nákladů a příjmů sociálního podniku na několik let dopředu. „To neumí nikdo, ani analytici z ČSOB. A už vůbec ne lidé v neziskovém sektoru,“ uvádí respondent. U žádosti do IOP odrazuje zájemce podmínka pětileté udržitelnosti pracovních míst, která v rámci projektu vzniknou. „Kdyby se něco nepovedlo, musel by příjemce vracet veškerou podporu,“ podotýká Francová. 
V OP LZZ je udržitelnost šest měsíců od vytvoření pracovního místa. „Přičemž projekty jsou většinou dvouleté,“ říká Škantová z MPSV. A že je třeba k žádosti připojit podnikatelský plán, nepovažuje za nic zvláštního nebo nemožného, protože ten bývá i součástí žádosti o běžný úvěr. „V OP LZZ navíc hradíme sto procent výdajů a v IOP 90 procent,“ dodává Škantová s tím, že co se týká možné realokace peněz, mluvilo se o ní jen v rámci výzvy IOP. MPSV v tomto směru nic konkrétního nepodniká. 
„Doufali jsme také, že ministerstvo bude obě výzvy více propagovat,“ pokračuje Francová z Nové ekonomiky. MPSV sice poskytuje konzultace a pořádá semináře, možnosti jsou však omezené. Na nedostatečné poradenství poukazují i respondenti ankety. 
„Konzultujeme především to, zda je záměr v souladu s výzvou, jestli je formálně a obsahově správně. Podnikatelskému plánu už se do detailu věnovat nedokážeme,“ vysvětluje Škantová. Resort dle ní připravuje pro žadatele i příjemce individuální projekt, který by jim zdarma poskytoval konzultace jak k podnikatelskému záměru ve fázi přípravy, tak by je v případě přijetí žádosti provázel podnikáním. „Tento servis by měl být zajištěn od ledna, ale je to jen předběžná informace. Zatím čekáme, jak schválení podaného projektu, jenž by byl financován z ESF, dopadne,“ dodává Škantová. 

ŽÁDNÁ CHARITA 
V žádostech do obou výzev jsou nejfrekventovanější projekty zaměřeny na zdravotně postižené, následují lidé pečující o osobu blízkou. …….. Žádosti lze rozdělit na iniciativy vzešlé z podnikatelského sektoru a z neziskového. „Mírně převládají ty z neziskového, protože lépe znají cílovou skupinu. Podnikatelé v tomto případě víc tápou, a nemají-li zkušenosti ze sociální oblasti, většinou si vybírají právě tělesně postižené, protože je to pro ně nejschůdnější,“ říká Škantová. 
Jak by měla sociální firma fungovat v praxi, naznačují principy, jimiž se v podnikání řídí Vojtěch Sedláček: „Nikdo mi nesmí říct, že na to, že to dělaj, mrzáci‘, to jde. Jako potenciálního zákazníka si vás nebudu namlouvat proto, že pro mě pracují zdravotně postižení, ale protože je pro vás nabízená služba výhodná. Také nemám žádné chráněné dílny, ale chci, aby moji lidé byli na světle: pracují na radnici, v šatně v Senátu, spravujeme archivy ve státních úřadech, máme kafírnu v Roztokách... Abych zaměstnal člověka, nemusí splňovat žádné předpoklady kromě jednoho: ochoty k vstřícné komunikaci. Takovému člověku se pak snažím najít parketu, kde bude něco platný.“ 
……… 

PRINCIPY SOCIÁLNÍHO PODNIKÁNÍ 
Definice sociálního podnikání dle Tematické sítě pro sociální ekonomiku TESSEA, jak ji přejalo ministerstvo práce a sociálních věcí: * Ekonomická lokalizace a zapojení do místních iniciativ * Zaměstnávání znevýhodněných osob * Podíl těchto osob na vedení, chodu společnosti * Reinvestice zisku do společnosti (stanovena na minimálně 51 procent) (Pojetí sociálního podnikání MPSV zúžilo a jako nutnou podmínku dalo zaměstnání znevýhodněných osob. Dle expertů TESSEA do něj spadají též firmy respektující místní rozměr a výdělečné aktivity nestátních neziskových organizací.) Ze 633 milionů korun z evropských fondů určených na sociální podnikání je zatím vyčerpáno pouze 88 milionů.

Praha potřebuje revoluci, tentokrát ve veřejné dopravě

31.8.2010  
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Lukáš Marek

Praha – Na 200 tisíc obyvatel hlavního města má nějaké zdravotní postižení, 33500 má dokonce těžké postižení pohybového ústrojí. Pak je zde dalších více než 135 tisíc obyvatel starších 70 let. Ti všichni mohou mít více či méně potíže s pohybem v městské hromadné dopravě. Tedy tam, kde jsou bariéry, a těch je v pražské MHD i přes zlepšení stále mnoho.
Dlouhodobě na to upozorňuje sdružení Asistence, které pomáhá zejména osobám na vozíku. Proto představilo nový krátký dokumentární film „Prague needs revolution“ (Praha potřebuje revoluci) režiséra Tomáše Škrdlanta, který upozorňuje na problém bariér ve veřejné dopravě.
Nejen vozíčkáři, problém mají i rodiče s kočárky a staří lidé
„Stále je 25 stanic pražského metra bariérových (z celkového počtu 57). Tři z pěti nejvytíženějších stanic metra jsou bariérové, a to I. P. Pavlova, Anděl a Můstek „A“. Padesát tramvajových zastávek má výstup do vozovky,“ vyjmenoval …….. Erik Čipera ze sdružení Asistence. …….
Asistence kromě představení filmu také založila na sociální síti facebook stránky Sametová revoluce II: Žádáme veřejnou dopravu bez bariér, k nimž se už připojilo bezmála 1800 fanoušků. ……. 


Senior v nemocnici za 60, mladí za 100, navrhne Heger

31.8.2010  
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ADÉLA ČABANOVÁ

PRAHA    Děti, senioři a zdravotně postižení ať platí za pobyt v nemocnici méně než lidé v produktivním věku. To navrhuje ministr zdravotnictví Leoš Heger (TOP 09). 
Na tom, že se poplatek v nemocnici musí změnit, se shodli zástupci koaličních stran už v koaliční smlouvě a programovém prohlášení. Oba dokumenty mluví o tom, že se poplatek za pobyt v nemocnici zvýší ze 60 korun za den na minimálně 100 korun. To aby se přiblížil reálným nákladům za takzvané hotelové služby. 
…….  Poplatek za pobyt v nemocnici se přitom nepočítá do ročního ochranného limitu. „Hledáme model, kdy by byly poplatky v nemocnici rozlišeny svojí výškou, aby část populace měla poplatek levnější,“ …….
Kromě seniorů nad 65 let a dětí do 18 let by podle Hegrova návrhu měli levnější pobyt v nemocnici také lidé, kteří nejsou plně soběstační, a proto pobírají příspěvek na péči vyššího stupně, dále těžce zdravotně postižení s průkazkou ZTP/P, možná i invalidní důchodci. Zatímco lidem v produktivním věku by poplatek za pobyt v nemocnici stoupl na 100 korun denně, jak předpokládá koaliční smlouva, vyjmenované skupiny by dál platily 60 korun. ………
Pokud by dál platili 60 korun v nemocnici senioři nad 65 let i děti do 18 let, stoupl by poplatek na 100 korun jen půlce pacientů. Z pacientů, kteří leželi v českých nemocnicích v roce 2008, bylo jen 51 procent ve věku 20 až 64 let.

Ministr slíbil pomoc, a nic nedal, stěžují si postižení

31.8.2010  
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Iva Vokurková

Od Nového roku nebude stát vyplácet sociální příplatek. Ministr Drábek slíbil rodinám s postiženými dětmi výpadek kompenzovat. 
Rodiny s postiženými nebo dlouhodobě nemocnými dětmi přijdou zrušením sociálního příplatku od Nového roku až o tisíce korun měsíčně. Pro některé z nich to může být existenčně neúnosné. Ministr práce a sociálních věcí Jaromír Drábek proto rodinám slíbil náhradu. Podle sdružení, která s rodinami spolupracují, to prý však byly plané sliby.
Desetiletá Lucie Janovská od narození trpí dědičnou nemocí zvanou cystická fibróza, která napadá dýchací a trávicí ústrojí. Do školy chodí jenom dopoledne, potom spěchá domů, kde s maminkou každý den absolvuje pět inhalací a dvě speciální cvičení. Mezitím do sebe musí "hodit" pět vysokokalorických jídel v rámci speciální diety a několik desítek prášků, vitaminů a enzymů.
Starost o dceru včetně neustálého vyvařování a uklízení, které má zamezit množení bakterií ohrožujících Luciin život, zabere její mamince celý den. Navíc co čtvrt roku musí s dcerou na třítýdenní infuzní léčbu do nemocnice. "Nikdo mě nechce vzít do práce, protože kvůli dceři nemůžu zaručit, že druhý den budu moci přijít. Navíc práce tady v okolí ani není a péče o Lucku je čtyřiadvacet hodin denně," vysvětluje paní Janovská z Kralovic u Plzně, proč nechodí do práce.

Sociální příplatek 4 006 korun
Dvoučlenná rodina musí vyžít z různých dávek a sociálních příspěvků, které měsíčně dají až 15 tisíc korun. Z toho více než čtvrtinu představuje v případě Janovských sociální příplatek. Od prvního ledna příštího roku však ministerstvo plánuje zrušit příplatek, na který mají nárok rodiny žijící pod dvojnásobkem životního minima.
"Jednou za čtvrt roku platím za léky čtyři až šest tisíc korun. Nedovedu si představit, kde na to z těch jedenáct tisíc, co mi zbudou, najednou vezmu," hrozí se paní Janovská úsporného opatření z dílny ministerstva práce a sociálních věcí. A není sama. 
Návrh kritizují i různá sdružení. "Pokud by zrušení sociálního příplatku skutečně prošlo, ohrozí to bez přehánění rodiny s nízkými příjmy a nemocnými dětmi na zdraví, tedy na životě," varuje Tereza Tesařová z Klubu nemocných cystickou fibrózou. Spolu s předsedou Národní rady osob se zdravotním postižením (NRZP) Václavem Krásou proto na problém upozornili ministra práce a sociálních věcí. A Jaromír Drábek záhy přišel s návrhem, že výpadek sociálního příplatku bude rodinám s postiženými dětmi kompenzovat vyplácením plného, tedy nesníženého rodičovského příspěvku. Krása ani Tesařová to však za žádnou kompenzaci nepovažují.
Na poloviční rodičovský příspěvek, to je 3800 korun, mají totiž nárok jen rodiče dítěte ve věku od čtyř do sedmi let, pokud na dítě zároveň pobírají příspěvek na péči. Ztráta sociálního příplatku by se tak kompenzovala jen této omezené skupině rodin. "A navíc bez ohledu na to, jestli jde o nízkopříjmové rodiny, které tu pomoc nejvíce potřebují," vytýká ministrovu nápadu Tesařová. 

Kdo má nárok na příspěvek na péči
Kompenzace nijak nepomůže rodinám, které mají postižené nebo dlouhodobě nemocné dítě, ale nepobírají příspěvek na péči. A to kvůli nastavení systému, podle kterého lékaři posuzují nárok na udělení příspěvku. Systém se totiž zaměřuje především na úkony osobní péče a soběstačnosti. "Ale dítě, které má třeba těžkou srdeční vadu nebo problém s ledvinami a chodí na dialýzu, je zpravidla schopno se o sebe postarat - oblékne se, vyčistí si zuby a podobně. Ale zároveň musí držet přísnou dietu, musí být pořád pod dohledem a ten rodič prostě do zaměstnání nemůže jít," upozorňuje Krása. 
Proto se podle něj dotkne zrušení sociálního příspěvku nejvíce dramaticky právě těchto rodin, kde si rodiče nemohou nijak přivydělat. "Pro ně byl sociální příplatek klíčovou dávkou, protože měsíčně činí až několik tisíc korun. A mně pan ministr osobně řekl, že u těchto rodin bude ztráta sociálního příplatku kompenzována. A tato svoje slova nesplnil," kritizuje Krása ministra z TOP 09.
Ministerstvo se však kritice brání. "Ministr je s problémem seznámen a platí to, že bude zrušení sociálního příplatku rodinám s postiženými dětmi alespoň částečně kompenzovat," uvedla mluvčí Viktorie Plívová. Kompenzace však bude mít právě tu podobu, kterou organizace kritizují. "V případě, že rodina nemá dostatek zdrojů k uspokojování základních životních potřeb a tyto zdroje si nemůže zvýšit vlastním přičiněním, je jí poskytnuta pomoc ze systému pomoci v hmotné nouzi," reaguje na výtky ministerstvo.
Krásově NRZP se postup ministerstva nelíbí a chystá proti němu v nejbližší době protestovat. Jakým způsobem však zatím Krása nechtěl upřesnit.

Ministr slíbil pomoc, a nic nedal, stěžují si postižení
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Rodiny s postiženými nebo dlouhodobě nemocnými dětmi přijdou zrušením sociálního příplatku od Nového roku až o tisíce korun měsíčně. Pro některé z nich to může být existenčně neúnosné. Ministr práce a sociálních věcí Jaromír Drábek proto rodinám slíbil náhradu. Podle sdružení, která s rodinami spolupracují, to prý však byly plané sliby.
Desetiletá Lucie Janovská od narození trpí dědičnou nemocí zvanou cystická fibróza, která napadá dýchací a trávicí ústrojí. Do školy chodí jenom dopoledne, potom spěchá domů, kde s maminkou každý den absolvuje pět inhalací a dvě speciální cvičení. Mezitím do sebe musí "hodit" pět vysokokalorických jídel v rámci speciální diety a několik desítek prášků, vitaminů a enzymů

Starost o dceru včetně neustálého vyvařování a uklízení, které má zamezit množení bakterií ohrožujících Luciin život, zabere její mamince celý den. Navíc co čtvrt roku musí s dcerou na třítýdenní infuzní léčbu do nemocnice. "Nikdo mě nechce vzít do práce, protože kvůli dceři nemůžu zaručit, že druhý den budu moci přijít. Navíc práce tady v okolí ani není a péče o Lucku je čtyřiadvacet hodin denně," vysvětluje paní Janovská z Kralovic u Plzně, proč nechodí do práce.


Sociální příplatek 4 006 korun
Dvoučlenná rodina musí vyžít z různých dávek a sociálních příspěvků, které měsíčně dají až 15 tisíc korun. Z toho více než čtvrtinu představuje v případě Janovských sociální příplatek. Od prvního ledna příštího roku však ministerstvo plánuje zrušit příplatek, na který mají nárok rodiny žijící pod dvojnásobkem životního minima.

"Jednou za čtvrt roku platím za léky čtyři až šest tisíc korun. Nedovedu si představit, kde na to z těch jedenáct tisíc, co mi zbudou, najednou vezmu," hrozí se paní Janovská úsporného opatření z dílny ministerstva práce a sociálních věcí. A není sama. 

Ministr slíbil pomoc, a nic nedal, stěžují si postižení
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Rodiny s postiženými nebo dlouhodobě nemocnými dětmi přijdou zrušením sociálního příplatku od Nového roku až o tisíce korun měsíčně. Pro některé z nich to může být existenčně neúnosné. Ministr práce a sociálních věcí Jaromír Drábek proto rodinám slíbil náhradu. Podle sdružení, která s rodinami spolupracují, to prý však byly plané sliby.
Desetiletá Lucie Janovská od narození trpí dědičnou nemocí zvanou cystická fibróza, která napadá dýchací a trávicí ústrojí. Do školy chodí jenom dopoledne, potom spěchá domů, kde s maminkou každý den absolvuje pět inhalací a dvě speciální cvičení. Mezitím do sebe musí "hodit" pět vysokokalorických jídel v rámci speciální diety a několik desítek prášků, vitaminů a enzymů.

Starost o dceru včetně neustálého vyvařování a uklízení, které má zamezit množení bakterií ohrožujících Luciin život, zabere její mamince celý den. Navíc co čtvrt roku musí s dcerou na třítýdenní infuzní léčbu do nemocnice. "Nikdo mě nechce vzít do práce, protože kvůli dceři nemůžu zaručit, že druhý den budu moci přijít. Navíc práce tady v okolí ani není a péče o Lucku je čtyřiadvacet hodin denně," vysvětluje paní Janovská z Kralovic u Plzně, proč nechodí do práce.


Sociální příplatek 4 006 korun
Dvoučlenná rodina musí vyžít z různých dávek a sociálních příspěvků, které měsíčně dají až 15 tisíc korun. Z toho více než čtvrtinu představuje v případě Janovských sociální příplatek. Od prvního ledna příštího roku však ministerstvo plánuje zrušit příplatek, na který mají nárok rodiny žijící pod dvojnásobkem životního minima.

"Jednou za čtvrt roku platím za léky čtyři až šest tisíc korun. Nedovedu si představit, kde na to z těch jedenáct tisíc, co mi zbudou, najednou vezmu," hrozí se paní Janovská úsporného opatření z dílny ministerstva práce a sociálních věcí. A není sama. 

