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1. Uvod

Zdkladnim vychodiskem pro toto dotaznikové setieni na téma ,,Pecujici osoby v CR* byly mimo jiné:
Podpora pecuijicich 2018, ktery realizoval FDV, ddle Aktivni tata, prdzkum realizovany v roce 2020 a
2010 LOM, a koneéné z roku 2022 prizkum RILSA Poporodni otcovskd péce tak, jak byly uvadény
v Zaddvaci dokumentaci projektu. Zasadni je také mapovdni podpory neformdini péce ze strany
NNO, které se zabyvaji problematikou seniorl a/nebo déti a jejich pecovateli. V tomto projektu je
zasadnim cilem zjisténi zastoupeni neformdiné pecujicich osob v obecné populaci stejné jako
v pfipadé projektu FDV z roku 2018.

Postaveni neformdlnich peéujicich v CR!

Pokud jde o definici neformdlné pecujicich, jednd se o osoby, které pecuji o své blizké v jejich
pfirozeném prosfiedi. Pfesnd definice dle zdkona o socidlnich sluzbdch byla schvdlena v cervnu
2024, tedy v dobé, kdy byl ukonc&en sbér dat. Nebylo tedy mozné pracovat s definici v zdkoné a byla
vyuzZita definice z vyzkumu FDV, kde byl upraven termin domdci péce, ktery pUsobil zavadéjicim
dojmem.

Neformdlné pecujici jsou osoby rdznych povoldni / profesi, vzdéldni a také osobnostnich
predpokladyd. Protoze se jednd o péci o blizkou osobu, jsou casto neformdini pecujici citové
zainteresovdni na této péci a casto to povazuji za svou mordini povinnost. Nicméné stdle existuji
rezervy v koncepcni a systematické podpore v Ceské republice. V ervnu 2024 byla schvdlena
novela zdkona o socidlnich sluzbdch, kterd je UCINNG od 1. 7. 2024 a kterd také uz obsahuje definici
neformdlné pecujicich osob2. Nedostatek flexibilnich Uvazkd a moznosti prdce z domova
predstavuje dalsi problém, ktery by mohl pomoci pecujicim jak finan&né, tak psychicky. Vzhledem
k tomu, Ze vyraznou vétsinu neformdlnich pecujicich tvofi zeny, vede to také k jejich ndslednému
finanénimu znevyhodnéni v budoucich starobnich dichodech a celkové ekonomické situaci.
Pecujici osoby Casto zdvisi na prispévcich na pédi, prijmech od rodiny nebo socidlnich ddvkach.
Nedostatek financi jim brdni v dalsim vzdélavdani a ziskani potfebnych dovednosti pro pédci, napr.
supervize, psychohygiena nebo kurzy specifické pro dané postizeni. Navic ¢asto nemaji moznost
provozovat své konicky a udrzovat socidini kontakty. Neformdini pecujici také mohou mit problémy
v orientaci stdvaijici pomoci stdtu nebo neziskovych organizaci, protoZze neni nastavena jasnd
strategie a struktura. Vétsina nefinancni podpory neformdilnich pecuijicich se rozviji pfistupem bottom
up, a to mj. diky projektim OPZ+ nebo aktivitdm jednotlivych krajd, obci & NNO.

s~

Cilova podskupina muit je vrdmci zkusenosti s neformdini domdci péci uzsi - na zdkladé
deklarovanych Udajo z tohoto prizkumu zhruba kazdy tieti muz deklaruje, Ze md takovou zkusenost
v poslednich 5 letech. Je potfebné analyzovat a zjistit nejen stavaijici bariéry pro efektivni zacileni
podpory nejen v prorodinnych opatfeni, ale zda existuji rozdily mezi bariérami, které vnimaji muzi
a zeny. Cast prizkumu sméfovala na problematiku smémice Evropského parlamentu a Rady EU
o rovnovdze mezi pracovnim a soukromym Zzivotem rodi¢0 a pecujicich osob, kde se zabyvd
ndvrhem opatfeni podpory pro pecujici osoby (v CR napriklad Uprava otcovské dovoleng,
prodlouzeni volna otce po porodu od 1.1.2022 na 14 dni).

! https://nrzp.cz/wp-content/uploads/2018/05/Bro%C5%BEura-Slad%C4%9Bn%C3%AD-p%C3%A9%C4%8De-a-profesn%C3%ADho-%C5%BEivota_min.pdf

2....pecujici osobou

1. osoba blizkd uvedend v Zadosti o prispévek na péci poskytujici pomoc osobé pred priznanim prispévku na péci,

2. osoba blizkd poskytujici pomoc osobé, jiz byl prizndn prispevek na péci,

3. osoba, které je vypldceno dlouhodobé osetfovné z nemocenského pojisténi z divodu péce o osobu potiebujici poskytovdni dlouhodobé péce v domdcim
prostredi,
osoba, jiz bylo vyplaceni dlouhodobého oSetfovného ukonceno, ale naddle pecuje o osobu vyZadujici péci v domdcim prostredi,

5. osoba poskytujici péci osobé, kterd spadad do cilové skupiny poskytované sluzby.
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Podle vyzkumu LOM (Liga otevienych muz0) dochdzi k ndrlstu miry zapojeni otcU do kazdodenni
péce o nezletilé déti a témér 9 respondentt z 10 se domnivd, Ze otcovskd dovolend je dobrym
prosttedkem pro upevnéni pouta mezi otcem a ditétem. Nicméné na rodi¢ovskou dovolenou stdle
pristupuje velmi mald East muzd — v roce 2023 uvadi CSSZ, Ze otcovskou sice Eerpalo 43 193 muzd,
ale za rok 2023 pobiralo rodi¢ovsky prispévek pouze 5 tisic muil oprotfi 262 tisicum Zen.
https://www.mpsv.cz/vybrane-statisticke-udaje

Neopomenutelnou cdasti Work-life balance smérnice je rovnéz zvysit UCast Zen na trhu prdce
a vyuzivani pracovniho volna z rodinnych divodi a pruzného uspordddni prace. Pruzné uspordddani
prace bylo mimo rodic¢ rozsifeno i na pracujici peCovatele.

Jednou z dilezitych soucdsti vyzkumU byl také celkovy ndzor obecné populace na problematiku
neformdini péce ajeji prijatelnost, pripadné bariéry, a to v jednotlivych vékovych skupindch, protoze
Ize predpoklddat, Ze strategie jednotlivych generaci budou odlisné vzhledem k jejich hodnotdm,
Zivotnim zkuSenostem v rdmcirodiny a vnimdanirole stdtu / spolecnosti. S tim souvisi také problematika
ageismu (www.ageismus.cz), obecné vnimdni role Zen a muzd ve spolecnosti (napf. ve smyslu
genderové rovnosti https://www.tojerovnost.cz/cs/spolecnost-postoj-verejnosti-k-genderove-
rovnosti-se-vyviji-ale-problemy-pretrvavaiji/ )

S ohledem na demografické zmény struktury populace je totiz zfiejmé, Zze potieba neformdlni péce
v budoucnu jesté vzroste. Podle demografickych projekci aplikace Demograficky portdl pro
municipality (aplikace vytvorend agenturou SC&C) bude neustdle narlstat podil i polet seniord
v populacis:

§£§(_C Situace v krajich - index 65+ v roce 2022 / 2037 / 2050
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3 Index 80+, resp. Index 65+ - uddavd podil kolik lidi v daném véku Zije v populaci na 100 lidi ve véku 20-64 let

V roce 2022 je hodnota indexU 8, resp. 36 — takzZe nyni Zije v populaci 8 lidi starsich 80 let na kazdych 100 osob ve véku 20-64
let (tedy osoby, které jsou schopné se o né postarat) U osob nad 65 let je tato hodnota 36. Do roku 2037 vSak v populaci
bude témér 50 osob starsich 65 let na 100 osob ve véku 20-64 let Vice informaci na www.demografickyportal.cz
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2. SHRNUTI

Vyzkum ,Pecujici osoby v CR" byl zamé&fen na ndsleduijici cilové skupiny:

1.

Obecnou populaci v CR

2. Neformdiné pecujici osoby, které maiji v poslednich 5 letech (2020 — 2024) zkusenost s péci

o blizkou osobu
a. Neformdiné pecujici osoby
b. Neformdlné pecujici muzi

3. Rodice déti (nejmladsi dité do 6 let véku)

a. Zaméfeni na otce déti
b. Zamérfeni na rodice, ktefi pecuji o zdravotné znevyhodnéné déti

Vyzkum pfinesl nasleduijici zjisténi:

I. Obecnd populace CR

79 % populace deklaruje ochotu pecovat o blizkou osobu — primdrné by se soustredili na
vnimaji financni ndrocnost. Zaroven jsou penize jmenovdny jako zdsadni motivétor pro péci —
lidé potfebuiji urcitou financni podporu (napf. pfispévek na péci).

Klicovd opora pro péci je ve vétsiné pripadd RODINA - pokud nebudou dobfe fungovat
rodinné vztahy, nebude fungovat ani neformdini péce v domdacim prostredi.

Pouze neceld fietina lidi si mysli, Ze podminky pro domaci pécijsou v Ceské republice idedini
a ze se pecujici t&si respektu ze strany spolecnosti. Podle tfi tvrtin dotdzanych by se mélo na
podporu péce v domdcim prostfedi vyddvat vice verejnych penéz.

Stdlé vétsinové spoléhdni na stdt: Pii nedostatku financi potfebné osoby na profesiondini péci
by mél stat povinnost zaplatit péci podle 80 % dotdzanych. Nicméné dochdzi k vyvojismérem
k vy3$3i individudini odpovédnosti, protoze polovina populace pfipousti, Zze by se péce méla
financovat také z majetku opecovdvané osoby.

Podle 60 % populace nemd byt rozhodnuti o rodiCovské dovolené jednoznacné fizené
genderem (aby napf. matka méla jednozna&né tuto Ulohu), ale mé to byt domluva obou
rodic’. Matka md byt jednoznaéné na rodicovské dovolené podle tretiny populace.

Il. Neformalni peéuijici (ktefi poskytuji pééi v domdcim prostiedi svym blizkym)

40 % dospélych osob deklaruje zkusenost s péci o osobu, kterd to v poslednich 5 letech
potfebovala (v letech 2020 — 2024), celkové to mUze byt az 2,5 milionu lidi v populaci. Casté;i
se jednd o Zeny ve véku 45 — 64 let. Dvé tfetiny neformdinich pecuijicich se vztahuji k osobdm,
které maiji lll. a IV. stupen zavislosti.

V priméru kazdy pecujici pecoval o 1,3 &lovéka v rdmci poslednich 5 let. Primérny vék
opecovdvané zeny byl 72 let, u muze 60 let. Nejcastéji se jednalo o rodice, prarodi¢e nebo
déti. Primérné trvé péce o opecovdvanou osobu 29 hodin tydné (je to viastné ekvivalent
dvoutfetinového pracovniho Uvazku).

Zasadni divody pro péci: MORALNI POVINNOST, BLIZKY VZTAH, postarat se je NORMALNI
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Neformdini pecujici umoznuji opecovdvanému zUstat doma a vést plnohodnotny Zivot,
protoZe mezi nej¢ast&jsi Sinnosti patfi: STAROST O DOMACNOST (ndkupy, vafeni atd.) a
DOPROVAZENI (Iékaf, Ufad atd.). Zdravotni Ukony se odehrdvaiji ve zhruba poloving piipadd,
piimd& péce v 60 % pripady.

12 % pecuijicich se muselo nebo bude muset kvili péci prestéhovat, a to bud v rdmci daného
mésta / obce nebo dokonce mimo mésto. Pi prepoctu na viechny obyvatele to znamend
mobilitu zhruba 300 tisic lidi za 5 let.

Neformdini péce md vyznamny negativni viiv na Zivot pecujicich a pfipousti to 61 %
respondentd. Zdsadni je dopad na dusevni zdravi, ktery deklaruje ctvrtina peduijicich
a zhorseni fyzického zdravi 18 % respondentd. Kazdy pdaty pecujici mé financni problémy,
kazdy sedmy pecuijici stdle pecuje a nemd ¢as na nic jiného.

12 % pecujicich muselo odejit ze zaméstndni nebo prestat podnikat, aby se mohli vénovat
této &innosti. TEMET kazdy desaty prizndvd velké zhorseni partnerského vztahu kvl pédi.

Ctvrtina neformdlnich pecujicich je na péci sama a vice nez tretina z nich pfiznavd, ze se jim
nedafi skloubit pécis normdinim Zivotem. Pecuji v priméru 50 hodin tydné (tzn. vice nez jeden
pracovni Uvazek, a to neuvazujeme prdci v noci a bez moznosti dovolené). Tretinu z nich tvori
muZi, takze sice v této skupiné opét previddaiji Zeny, ale ani muzim se tato situace nevyhybd.

Tretina neformdinich pecujicich témér neodpocivd, pouze kazidy pdty pecujici jezdi
pravidelné na dovolenou.

Neformdini péce je také spojena s urCitym konzervatismem pecujicich, 57 % pecuijicich
nechce v péci do budoucna nic ménit a dalich 14 % o tom zatim ani nepremyslela. Prestoze
existuji rdzné formy podpory, mnoho pecujicich je nevyuzivd. Jen 6 % pecujicich vyuzilo
vzdéldvdani a pouze 10 % poradenské sluzby.
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PiFieaREAE — comrenr

50+ let —55%

mmm — 77% z velkomést a malych mést
k_’-_é — u 39 % péce stdle trva

IL. - 1l stupen zavislosti — 63%

Pecujici osoby samostatné vykonavaji v

promeéru 4 cinnosti. Mezi nejéastéjsi z nich patfi:
e Starost o domdcnost

Doprovdzeni nebo zajisténi dopravy
Pfimd péce (hygiena, krmeni)
Poddvani l€kd a zdravotni Ukony

Traveni volného casu s pe¢ovanou osobou

Zdravotni a psychicky stav pecujiciho,
hodnoceni na stupnici 0-10 (0 = velmi
Spatné, 10 = velmi dobre):

e Zdravotnistav - 5,4

e Psychicky stav - 6,7

e Fyzicky stav - 6,4

35 % témeér neodpociva

29 hodin - tolik hodin tydné promeémé
vénuji péci

63% — pecuji pouze blizké osoby
Rozsah péce:

Pecuji sam/sama - 25 %
Pecujeme vsichni podobné - 37 %

’

Profil: pecuijici

Mezi nejéastéjsi dovody, proé
lidé pecuji o své blizké, pati:

« Citil/a jsem mordini povinnost
postarat se o blizkého
Elovéka - 57 %

* Mdm k osobé blizky vziah -
53%

* Postarat se je normaini - 55 %

031 % pecuje vice nez 7 let
Hlavni bariéry péce:

* Financéni naro¢nost péce

» ItrGta / omezeni zamestndni

¢ Casova ndrocnost

Pofieby pro prekondni bariér:

* Financni podpora / prispévek na
péci

O

e Odbornd vypomoc (lékaf, @
asistence)

@

Sluzby, kieré pecujici osoby nejeaste]i vyuzily:
» Konzultace o poskytovdani péce s lékafem - 41%
« Konzultace se socidlnim pracovnikem - 27%
» Pomoc zdravotnika pfi viastnich zdravotnich
obtizich-12%
Sluiby, které by peéujici osoby potiebovaly:
« Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych
piimo na pecujici osoby - 11%
& Vzdélavani pro pecujici - 10%
¢ “Pomoc zdravotnika s Fedenim viastnich zdravotnich
Qbtizi -9 %

Pecujici osoby maiji zkusenost s:
* Piispévky pro pecujici rodinu nebo osobu
- 49%
* Pecovatelskd sluzba a osobni asistence
- 34%
e Zdravotnisluzby poskytované doma - 33%

Vice nez 50 % domdacnosti ma Cisty
mésicni prijem nizsi nez 45 000 K¢.

Nejvétsi zhorseni v dUsledku péce:
Zhorseni spolecenského zivota -
44 %
ZhorSeni dusevniho zdravi - 39 %
Zhor3eni fyzického zdravi - 32
Zhorseni finanéni situace - 32 %

'Vétsina souhlasi, ze...

* Na podporu péce v prirozeném domdcim
prostiedi by se mélo vyddavat vice
vefejnych penéz

* Dlouhodobd péce o blizké v prirozeném
domacim prostiedi je prace jako kazdd jind

Profil: Osamoceny pecujici (pecuje sam/sama) = 25%

s000 o s e 8 0

“'T'EM@M — 66% Zeny

50+ let —¢9%

mmm — 76% z velkomést a malych mést
k_g_d — U 48 % péce stdle trva

IL. - 11l. stupen zavislosti — 63%

Pecujici osoby samostatné vykonavaiji v
promeéru 5 cinnosti. Mezi nejéastéjsi patii:
e Starost o domdcnost
* Doprovdzeni nebo zajisténi dopravy
e Traveni volného casu
e Jednanis Ufady
* Piimd péce a zdravotni Ukony

Idravotni a psychicky stav pecujiciho,
hodnoceni na stupnici 0-10 (0 = velmi
Spatné, 10 = velmi dobre):

e Idravotnistav - 5,0

e Psychicky stav - 6,2

e Fyzicky stav - 6,0

a

61 7% témér neodpociva
50 hodin tydné
prumeérné vénuji péci

Spolufinancovéno
Evropskou unii

Mezi nejéastéjsi duvody, proé
lidé pecuji o své blizké, patfi:
* Mdm k osobé blizky
vztah - 61%
* Postarat se je normaini - 60%
Citil/a jsem moralni povinnost

40 % pecuji vice nez 7 let
Hlavni bariéry péce:

* Financni naro¢nost pece

* Mald podpora ze strany statu

® Zdlouhavg, slozita administrativa
Pofieby pro pfekonani bariér:
e Finanéni podpora / prispévek postarat se o blizkého
na péci Elovéka - 59% fc:))
e Zdravi/ vice sily pecujiciho ®

Sluzby, které pecujici osoby nejcastéji vyuzily:
» Konzultace o poskytovani domdci péce s lékafem
&i zdravotnickym pracovnikem - 43%
* Konzultace o poskytovdni domdci péce se
socidinim pracovnikem obce €i Ufadu prace - 27%
Sluiby, které by peéujici osoby potiebovaly:
* Poradenstvi a podpora organizaci zamérenych
= piimo na pecujici osoby - 16%

* Vzdélavani pro pecujici- 11%
‘ ¥ Pomoc psychologa s fesenim viastnich obtizi - 10%
’

Pecujici osoby maiji zkusenost s:

* Prispévky pro pecujici rodinu nebo osobu
- 59%

Pecovatelska sluzba a osobni asistence -
29%
e Zdravotni sluzby poskytované doma - 29%

Vice nez 50 % domdcnosti ma Cisty
mésicni piijem nizsi nez 35 000 K&.

Nejvétsi zhorSeni v dusledku péce:
» Spolecensky zivot - 65%
o Duievnizdravi- 51

Fyzicke zdravi - 50%

Pracovni Zivot - 50%

Dovéra v pomoc od statu - 48%
Financni situace — 47%

'Vétsina souhlasi, ze...

* Na podporu péce v prirozeném domdcim
prostiedi by se mélo vyddavat vice
vefejnych penéz

* Dlouhodobd péce o blizké v pfirozeném
domdacim prostiedi je prace jako kazdd jind

MINISTERSTVO PRACE
A SOCIALNICH VECI
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50+ let — 7%

mmm — 60% z velkomést a malych mést
k_‘.? — U 46 % péce stdle trva

IL. - lIl. stupen zavislosti — 63%

Mezi nejéastéjsi duvody, pro¢
lidé pecuji o své blizké, patfi:

: R ¢ Mordini povinnost pecovat o
e Financnizatez blizkého Elovéka - 60 %

. e 5 5 e 3 & F;
Casova r)arocnosf e s Blizky vztah s opecovdvanou
* Zdravotni stav pecujiciho

Potieby pro prekondni bariér: osobou - 52% o
e Finanéni podpora / piispévek na | RSN Ry Ry
péci
e Vice volného Easu @
¢ Odbornd pomoc od zdravotnikU S |

@ 34 % pecuji vice nez 7 let
Hlavni bariéry péce:

Pecujici osoby samostatné vykonavaji
v pruméru 4 ¢innosti. Mezi nejcastéjsi patfi:
® Péce o domdcnost

* Piimd péce a zdravotni Ukony

® Jedndnis Urady

e Doprovod k Iékafum nebo na Ufady

Sluzby, které pecujici osoby nejc¢astéji vyuizily:
« Konzultace s lékafem a zdravotniky — 47%
* Pomoc se zhorienym zdravotnim stavem
pecujiciho - 19%
« Poradenstvizaméfené piimo na pecujici osoby
-12%
Sluzby, které by pecujici osoby potiebovaly:

P Psychologickda podpora - 12%

Zdravotni a psychicky stav peéujiciho,
hodnoceni na stupnici 0-10 (0 = velmi
Spatné, 10 = velmi dobfe):

e Zdravotnistav - 4,4
e Fyzicky stav — 4,2
e Psychicky stav - 3,8

\ , Vzdélavani pro pecuijici - 10%
‘ * Pomoc psychiatra-10 %
td

RO AR At Mps Ryl | Pecujici osoby maji zkusenost s:
masicni piijem nizsi nez 45 000 KE. * Plispévky pro pecujici rodinu nebo osobu
- 56%

Nejvétsi zhorseni v disledku pée: Pacoyatalske duaby liimanio v

42 % témeér neodpocdiva
35 hodin - folik hodin tydné promérné
venuji peci

62% — pecuji pouze blizci osoby
Rozsah péce:

Pecuji sam/sama - 31 %
Pecujeme vsichni podobné - 36 %

20 00 % & 0 & 0 o

i e

35-50 let —59%

mmm — 80% z velkomést a malych mést

Il. stupen zavislosti — 42%

O — 44 % pecuji vice nez 7 let

Pecujici osoby samostatné vykonadvaji v

promeéru 5 cinnosti. Mezi nejéastéjsi patii:
® Péce o domacnost

p

* Doprovod k Iékaifm nebo na Ufady
* Piimad péce a zdravotni Ukony

® Organiza¢ni pomoc

e Traveni volného ¢asu

QL)

Zdravotni a psychicky stav peéujiciho,
hodnoceni na stupnici 0-10 (0 = velmi
Spatné, 10 = velmi dobie):

® Fyzicky stav - 5,4

e Zdravotnistav - 5,3

® Psychicky stav - 5,2

42 % témeér neodpocdciva
58 hodin - folik hodin tydné primémeé
vénuji peci

71% — pecuji pouze blizci osoby '
Rozsah péce: ®
Pecuji sam/sama - 53%

domdacnosti) - 39%

Zhor3eni dusevniho zdravi
: e Zdravotni sluzby poskytované doma - 35%

(syndrom vyhoteni): 55 %
Zhorieni fyzickeho zdravi: 50 %
Ztrata spolecenského Zivota: 52 % o Na podporu pé&e v piirozeném domécim

Zhor3eni finanéni situace: 40 % prostiedi by se mélo vydavat vice
Zhorseni vztahu s partnerem/kou: vefejnych penéz

'Véfsina souhlasi, Ze...

32% ¢ Dlouhodobd péée o blizké v pfirozeném
Zhorseni pracovniho Zivota: 41 % domdcim prostiedi je prace jako kazdd jind

Hlavni bariéry p : Mezi nejéastéjsi dovody, proé
o Financéni zatés lidé pecuji o své blizké, patfi:
o Ztrata / omezeni zaméstndani * Postarat se je normaini - 70%
¢ Malda podpora ze strany statu / * Blizky vztah s opecovavanou
zdlouhava, slozita administrativa osobou - 66%
Potfeby pro prekonani bariér: * Mordlini povinnost peCovat o
* Financéni podpora / prispévek na blizkého Elovéka - 62%
pédi
® Zdravi/ vice sily pecujiciho
* Odbornd pomoc od zdravotnik(

8.

Sluzby, které pecujici osoby nejcastéji vyuzily:
e Konzultace s lékarem/zdravotnikem — 44 %
* Konzultace se socidlnim pracovnikem - 38 %
* Pomoc zdravotnika s feSenim viastnich zdravotnich obtizi
-23%
Sluiby, které by pecujici osoby potiebovaly:
* Psychologickd podpora - 25%
* Poradenstvi a podpora organizaci zamérenych na
pecujici osoby - 23 %
% Pomoc zdravotnika s fesenim viastnich zdravotnich obti
y *-20%

Vice nez 50 % domdcnosti ma Gisty SR EREIEITHL LR EH
mésicni piijem nizsi nez 45 000 KE. » Prispévky pro pecuijici rodinu nebo osobu,
kterd potiebuje péci- 67 %
i ; b £ Pecovatelské sluzby (zejména v
enského Zivota: 79 % domacnosti) - 29 %
sevniho zdravi: 72 % »

Idravotni sluzby poskytované doma - 27 %

Zhorseni pracovniho Zivota: 67
zického zdravi: 62 % Vétsina souhlasi, Ze...
Zhorseni dUvéry v pomoc od » Na podporu péce v prirozeném domdécim
59 % prostiedi by se mélo vydavat vice
ni partnerského zivota; 59 % vefejnych penéz
Zhoréeni finanéni situace: 58 % * Dlouhodoba péce o blizké v pfirozeném
domacim prostiedi je prace jako kazdd jind
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lll. Rodi¢e déti (nejmladsi dité do 6 let véku)

70 % rodicU Zije s partnerem/partnerkou a spoleénymi détmi, 14 % rodicy Zji s détmi sami

(samotzivitelé). Patchworkové rodiny tvori zhruba 10 % z této populace (déti z diivéjsich vztah(
a pripadné jesté viastni déti.

Rodicovskd dovolend je podle 55 % rodict urcend pro toho zrodicd, na kterém se oba
dohodnou nebo se piimo oba rodice vystiidaji. Jednoznacné pro matku hlasuje 40 % rodicu.

Nizké vyuZivani rodiCovské dovolené otcem rodice vysvétluji finanénimi divody (76 %),
nezastupitelnost matky do 3 let véku ditéte je sice na druhém misté ale s vyraznym odstupem
(31 %).

Soucasny systém hrazené rodicovské dovolené do 3 let véku ditéte (a neddvno jesté do 4 let
véku) se propisuje do vnimdani idediniho a rediného vyuzivani predskolnich zafizeni. Rodice
idedini vék vstupu do instituciondini vychovy deklaruji kolem 36 mésict a rediné déti také
v tomto véku umistuiji.

Ackoliv 80 % rodic tvrdi (jen 77 % Zen), Ze se jim daii skloubit prdci i péci o dité, 82 % se
domnivad, ze v Ceské republice chybi moznost zkrdcenych Uvazkd (88 % zen).

Rodi¢e déti se zdravotnim znevyhodnénim: V piipadé rodicy, kde specidini péce o dité
vyzaduje vice Casu (vice nez 20 hodin tydné) uz tretina deklaruje, Ze by nezvlddia, aby péce
byla jesté ndrocnéjsi. Pro 44 % z nich Ize péci jen obtizné skloubit s ostatnimi strdnkami Zivota.
Jejich soucasné pocity nevyznivaji optimisticky — polovina z nich je ve stresu, podporu od okoli
citi kazdy desaty, neciti se ani zdravi ani $tastni nebo naplinéni. Jako z&sadni pomoc zminuji
vétsinove financni podporu.

Profil: Rodice, ktefi pecuji o zdravoiné znevyhodnéné dité (N = 140)

doba stravena péci tydné: 45 hodin

Rovnomeme zastoupeni muii i Zeny

58 % Fenaty / vdana

59 % Zije v domacnosti s partnerem/kou

promeérny vék rodice: 42 let

et

66 7 je v zaméstnaneckém poméru
= pouze 17 % z nich pracuje na Easteény Uvazek
27 % pracuje manudingé
9 7 jsou dlouhodobé peéujici
4 % chodi na brigady

vice zastoupena Praha (21 %)

26 % ma vzdélani bez maturity
30 % ma Vi

43 % zhorseni finanéni situace
33 % zhorieni dusevniho zdravi
25 % zhorieni fyzického zdravi

31 % dokaie dobfe skloubit
péci s ostatnim Zivotem

POCITY:

49 % ve sitresu, pod Hakem
24 % osamélost

15 % v socidlni izolaci

40 % ui by nedokdzalo

pecovat jeité vice, kdyby to e 27 % simuselo snizit Uvazek

bylo nutné nebo jinck ormezit praci
* 15% muselo prestaf
17 % stastny 14 % zaiilo rozpad F]Déc;:wm —
7 i artnerského vztahu ® museioZmenn
11 % podporovany od okoli P € ramtraveareie

16 % nepochopeny
9 % zdravy

25 % stdle pecuje a nema cas ¢ ERmuEignontpiced

na nic jiného
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3. Metodologie

Cilem reprezentativniho dotaznikového Seffeni skupiny pecéujicich osob (vychdzi z definice MPSV
CR) v rdmci obecné populace (s minimdainé 3000 respondenty) bylo Zjistit:

1) potfeby pecuijicich osob;

2) miru a zpUsob péce, kterou poskytuiji zavislé osobé (nezletilému ditéti, nezletilému dité s
postizenim, Clenovi rodiny Ci blizké osobé se snizenou sobéstacnosti vyzadujici podporu v rdmci
potfeb kazdodenniho Zivota ve véku 18+);

3) dostupnost a srozumitelnost informaci spojenych s péci o zdvislé osoby,
4) vyuzivani stavajici formy nabidky podpory a péce
5) genderové srovndni moznosti pecovat a postoji k pédi

3.1.Pouzité metody
Do vyzkumu bylo zafazeno 3203 respondenty a respondentek z obecné populace Ceské republiky.

Jako metody sbéru byly vyuzité CAWI (online dotazovdani, 2578 respondentd) a CATI (telefonické
dotazovdni, 625 respondentd, 20 % podle pUvodniho pozadavku), a to z toho divodu, ze je treba
zajistit heterogenitu respondentské populace. V rédmci online panelu se totiz nachdzeji jiné typy
respondentd nez v piipadé populace, kterd odpovidd na telefonické vyzkumy. V soucasné dobé,
kdy jsou moderni technologie uz masivné rozsifené, nejde o rozdilnost internetové a telefonické
populace v jeji zakladni struktufe (pohlavi, vék, vzdélani nebo geografickd pfislusnost), ale mohou
zde hrdt roli osobnostni preference (radéji mluvim, nez piSu; radéji mdm kontakt s Zivym Elovékem
atd.) nebo divéryhodnost jednotlivych metod sbéru dat pro respondenta.

Pfed hlavnim sbé&rem dat probéhla pilotdz dotazniku, a to ve formé telefonického dotazovdni tak ve
formé online dotazniku. K dotazniku se mohli vyjadrit také clenové odborné platformy projektu.
Celkové bylo vrdmci pilotdZze vypinéno 74 screeningovych dotaznikd (obecnd populace) a
ndsledné 10 dotaznik¥ pro pedlujici osoby a 8 dotaznikd pro rodice.

CAWI sbér dat byl nastaven ndsledujicim zpUsobem:

1. schvdleny dotaznik prosel testem / pilotdzi a ndsledné byl pripraven findiniinstrument pro sbér

dat

naprogramovany dotaznik byl ulozeny na serveru SC&C

3. jednotlivym ¢&lenim panelu respondentd SC&C byla zasldna unikdini personalizovand
pozvdnka do dotazniku

4. respondenti dotaznik vyplnili v terminu, ktery méli uvedeny (napf. v rdmci 1 tydne)

respondenti mohli dotaznik kdykoliv prerusit a ndsledné se k vypliiovdani vratit

6. respondenti byli za UCast ve vyzkumu odménéni

A

i

V pfipadé CATI (telefonické) dotazovdni také nejdfive probihala pilotdz schvdleného dotazniku.
Ndsledné byly zapracovdny pripominky a probéhlo skoleni telefonnich operdtorl. Operdtori poté
v rdmci projektu obvoldvalindhodné generovand telefonni Cisla. V pfipadé souhlasu s dotazovdanim,
respondent pokracoval v dotazniku, pokud nesouhlasil, bylo dané Cislo vyfazeno z databdze.
V situaci, kdy se nepodari respondenta zastihnnout, opakuii se pokusy o dovoldni min. 3x, ndsledné je
telefonni Cislo opét vyfazené z databdze. Telefonni hovory jsou nahravdny pro pripad kontroly, celou
dobu jsou telefonni operdtofi pod dohledem supervizora, ktery déld pravidelné ndslechy, skoli
operdtory, prfipadné je upozormuje na nedostatky v jejich préci. V rdmci CATI nejsou respondenti
odmeénovdani a dotaznik je tfeba vyplnit cely najednou, pokud to neni moziné, domlouvaji se ndhradni
terminy, které respondentovi umozni, aby si na dotaznik vyclenil potfebny cas pfipadné je mozné, ze

11
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respondent chce dotaznik nakonec vyplnit sém on-line, a tato moznost je mu zpfistupnéna
odeslanim unikdtniho odkazu na dotaznik.

3.2.Struktura respondentu / cilové skupiny
Kvoty pro sbér dat byly nastaveny tak, aby odpovidaly nejen celé CR, ale také krajské Urovni, aby
jednotlivé kraje mohly byt v pfipadé potieby analyzovdny samostatné. Vrdmci vysledného
datového souboru jsou dostatecné zastoupeny 3 podskupiny:

podskupina neformdlnich peéujicich (podskupina je identifikovdna napriklad otézkou dle
definice FDV), pecuijici osoby se zvySenou potfebou podpory 18+;
DOM6. Mdte zkusenost s déle trvajici péci o osobu, kterd vyZaduje specidlni péci? Zajima nds
poslednich 5 let, tj. od roku 2020 do soucasnosti, bez ohledu na to, zda Zijete / Zili jste ve
spolecné domdcnosti.
DOM?7. Trvala tato péce déle neZ 1 rok a minimdlIné 20 hodin tydné?
dalsi cilovou podskupinou respondentd jsou rodi¢e nezletilych déti (podskupina je
identifikovdna otdzkou na slozeni domdacnosti);

Doma3. Kolik défi ve véku do 18 let Zije ve Vasi domdcnosti? ZAPOCITEJTE také déti, které mate
Vy nebo VA@s partner ve stiidavé (spoleéné) péci

Ve véku 0-3 roky:

Ve véku 3-6 let:

Ve véku 6-15 let:

Ve véku 15-18 let:

tfeti podskupinou jsou rodi¢e déti se zvySenou pofiebou podpory (pocetné je v rdmci vzorku
obecné populace mald)
DOM4. Potifebuje nékteré z Vasich déti ve véku do 18 let specidlni pééi? (napr. kvUli fyzickému
nebo mentdinimu postizeni, vzacné nemoci, onkologickému onemocnéni atd.?
samostatnou podskupinou jsou také muii, a to jak v roli neformdlniho pecujicino, tak rodice
déti

Struktura
respondenti
a cilové skupiny

NEFORMALNI
PECUJICI

MINISTERSTVO PRACE
A SOCIALNICH VECI
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3.3.Pouzité instrumenty (dotazniky)

V rdmci sbéru dat byly pouzity 3 instrumenty (Pfiloha ¢. 1):

1. zdkladni screeningovy dotaznik pro obecnou populaci
2. ndvazny dotaznik pro pecuijici osoby
3. ndvazny dotaznik pro rodice déti0 - 18 let

V rdmci Uvodni ¢asti dotazniku byly vyuzité otdzky, které slouZily ke screeningu jednotlivych cilovych
skupin a zdroven umoznily zjistit, jaky podil je téchto cilovych skupin v rdmci celé populace. Diky
tomuto pristupu je také mozné zkoumat osoby, které prislusi do vice segmentd (podskupin) jako jsou
napr. rodice malych déti a zdroven pecuijici o rodice / prarodice nebo otcové na RD, ktefi z&roven
pecuji o postizenou partnerku / manzelku. V pfipadé screeningu jsme vyuZili otdzky, které byly
formulovdny jiz v prfedchozich vyzkumech, protoze to umoini ndvaznost a srovnatelnost.
Screeningovou &dst povazujeme za jednu z nejdllezitéjsich Easti celého dotazniku a obsahovala
ndsledujici kapitoly:

1. zd&kladnisociodemografické otdzky — zafadirespondenta do kvét v rdmci republiky (pohlavi, vék,
vzdéldni, geografickd pfislusnost)

2. soucasnd zivotni situace, ve které se respondent nachdzi (rodina s malymi détmi, single, empty

nesters, stfilbrn&d generace atd.)

zkusenost s neformdini péc&i v rdmci rodiny

4. osobnizkusenost s neformdini péci— minulost (max. 5 let) / souCasnost a typ opecovavané osoby
(dit&, senior atd., rodinné vztahy), obecné hodnoceni

5. ocekdavani blizici se zkusenosti a ochota

obecné postoje k neformdini péci

7. rodiCovské zkusenosti s akcentem na gender

w

o
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3.4.Hlavni analyzované hypotézy v cilovych skupin:

Neformdini pecuijici: Analyza zkusenosti neformdalinich pecuijicich popisujici jejich soucasnou situaci v
CR v roce 2024 v promé&ndch poslednich 5 let

1.

2.

10.

1.

12.

13.

Jak obecnd populace vnimda neformdini pecujicie Obyvatelé CR si ceni neformdlinich
pecuijicich za jejich obétavou Cinnost.

Je péce pro obecnou populaci vhimdana jako prace? Obyvatelé CR si uvédomuji ndro&nost
neformdini péce a chdpou ji jako prdci. Obyvatelé CR souhlasi s tim, Ze by ti, ktefi pecuji o
osoby s vysokou mirou potieby podpory a/nebo kvuli péci museli opustit zameéstndni, méli mit
Za péci odménu jako za prdci.

Generacni pohled na pécie Pristup jednotlivych generaci k péci o své blizké v pripadé
potteby je jednotny. Viechny generace sdileji ndzor, ze v piipadé potieby se o své blizké
postaraiji.

Rozhodnuti pecovat: Lidé pecuji o své blizké z nedostatku sluzeb (dostupnosti/ nabidky
instituciondini péce). Lidé pecujici o své blizké maji moznost nastaveni sdilené péce
(profesiondini a neprofesiondini). Lidé pecuji o své blizké, protoze to povazuji za mordini a
spravné. Lidé pecuji, protoze se domnivaiji, ze se o své blizké dokdzi sami postarat nejlépe.
Toto presvédceni snizuje zdjem o sluzby a podporu.

Neformdini pecuijici: Lidé, ktefi pecuji, se za pecujici sami nepovazuji. Pecuijici zjistili, ze peluiji,
az pti setkdni se socidinimi organizacemi (napf. v rdmci vzdéldvdani nebo poradenstvi).
Pecujicim vice nez finance a sluzby chybi spolecenské uzndni (ocenéni péce je prdce).
Informace: Neformdini pecujici nevédéli, kam se obrdtit, kdyz potfebovali podporu.
Informace ziskdvali nahodile na doporuceni. Neformdini pecujici by ocenili centrdini
informaéni zdroj (pro kraj &i CR).

Péce a prdce: Neformdini pecujici maji chdpavého zaméstnavatele (tzn. umoziuje podporuy,
aktivné ji nabizi, genderové vyvazené, v piipadé zddosti o zkrdceni Uvazku, prdci na ddalky
vychdzi vstfic). Neformdini pecujici v zaméstnaneckém poméru maji obecné dostatek
informaci o moznostech sladéni prdce a péce (kde je najit, rozumi jim, vyuzivaji je).

Vyuziti stévaijici ,mékké" podpory: Neformdini pecujici vyuZili specializované vzdélavani
(prezencni nebo online). Neformdini pecujici vyuZili psychosocidini pomoc v&etné U&asti na
svépomocnych skupindch. Neformdini pecuijici pravidelné vyuzivaji odborné poradenstvi.
PéCe o zdravi: Neformdini pecujici maji potize v oblasti fyzického zdravi (bolesti zad,
pohybové obtize, novd onemocnéni) Neformdlni pecujici maji potize v oblasti dusevniho
zdravi (vysoky stres, nespavost, zazivaci potize, psychiatrické poradenstvi a sluzby, potfeba
terapie).

Bariéry v péci: Pfekdzkou v péci je vzddlenost mezi opeCovdvanym a pecujicim. Bariérou
v pécije bariérovost bydleni opecovavaného (schody, bez vytahu). Bariérou v pécije prdce
a potfeba pfijmu pecujicino. Prilezitosti je sdileni péce v rdmci rodiny a sdileni financnich
ndkladd na péci. Bariérou v pédci je vztah mezi pecujicim a opeCovavanym.

Ex pecuijici: Lidé maijici zkusenost s neformdlni péci chtéji vyuzit svoje zkusenosti a predat je
druhym. Lze je vyuzit v rdmci poradenstvi, pomoci pri aktivitdch pro pecujici, v rdmci
svépomocnych skupin.

Dlouhodobd péce: Na neformdini péci se podili casto celd roding, je sdilend v rdmci rodiny.
Neformdinim pecujicim pomdhaji v péci sluzby (zdravotni, socidlni, dobrovolnické, socidiné
terapeutické, psychosocidini podpora). Neformdinim pecujicim pomdhaji v péc&i davky a
prispévek na péci, osetfovatelské volno. Neformdinim pecujicim pomdhaji informace
prostfednictvim socidlnich sitich (fbo, Instagram, weby)

Osamocenost: Neformdini pecujici Casto pocitfuji osameélost. A to jak ti, ktefi pecuji v rdmci
rodiny, tak ti, co pecuji osamocené. Neformdini pecuijici vyuzivaji odlehcovaci sluzby, aby si
mohli odpocinout a vénovat sami sobé&, svym zdlibdm, zaridit potfebné anebo jet na
dovolenou. Neformdini pecujici pocitujici osamélost postrddaji cilenou podporu (sluzby
zamérené na neformdini pecujici jako je psychosocidini podpora, poradenstvi, vzdéldvani).
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Neformdini pecuijici pocitujici osamélost nemaiji moznost/ nevyuzivaiji socidini/zdravotni sluzby
pomdhaijici jim s péc&i o opecovdvaného.

14. Gender: Muzi se do péce zapojuji méné. Zeny neddvaji muzim pri péci dostate&ny prostor.

Role muz{ pri pécije jind (manager, fidi¢) U vyssiho stupné zdvislosti opecovavaného se vice
zapojuji Zeny neboli s ndroCnosti péce roste pocet pecluijicich zen.

Pecujici rodi¢e: Jak se daii sladit péc¢i o déti a praci v CR v roce 2024 z pohledu a zkusenosti
aktudlnich rodi€¢u véetné srovnani longitudindlnich ukazately

1.

2.

Pohled na délbu prdce a péce: V obecné populaci prevliddd tradi¢ni pohled na délbu péce
o déti a prdace (zeny se staraji o déti, muzi pracuii), a to i mezigeneracné.

Vyuziti predskolni péce do ffi let véku ditéte: V obecné populaci previadd ndzor, ze dité do
tfi let véku md byt s rodicem prevdiné doma a nemd dochdzet do zafizeni predskolni péce
(jako je napf. détska skupina).

VyuZiti rodicovské dovolené pro otce: Obecnd populace se domnivd, Ze otcovskd dovolend
je priznivd pro podporu matky a ditéte po narozeni a upevnéni otcovskych vazeb. Obecnd
populace se domnivd, Ze na rodiCovské dovolené md byt rodic¢ s nizsSim prijmem nebo Ze se
rodice maiji stfidat nebo md byt na rodicovské dovolené matka (gender, generacni pohled,
malé a velké obce).

Sladéni prace a péce: Pecuijici rodice v zaméstnaneckém poméru maji moznost vyuzivat
otcovskou a rodi¢ovskou dovolenou a Upravu pracovni doby. MuZi tuto podporu vnimait
pozitivngji nez zeny. Pecuijici rodice maiji dostatek informaci, a to i ze strany zaméstnavatele.
Pecujici rodice vyuzivaji moznosti pozddat o zkrdcené Uvazky. Zkrdcené Uvazky jsou pro né
atraktivni. | muzi maiji zdjem o zkrdcené Uvazky.

Podil rodi¢d na péci: Pecuijici rodice zastdvaji konzervativni pfistup k délbé péce o déti, tzn.
o dité zejména do jednoho roku, se stard prevdiné matka. Soucasné se na péci pfirozené
podili otec, dle svych moznosti (organizace volného casu, dovolené, participace na pédi,
doprovdzeni do skoly, skolky qj.). VyuZiti otcovské dovolené je béiné roziifené a dostupné.
Vyuziti rodicovské dovolené je motivovdno predeviim ekonomicky. Pokud by bylo mozné
Cerpat urité obdobi rodicovské dovolené po cdastech, muzi by méli o takovou formu
rodicovské dovolené zdjem.

Informace: Pecuijici rodice maji dost informaci o svych moznostech, prdvech a védi, kde je
hledat. V pfipadé, Ze potrebuji poradit, védi, kam se obrdtit. Rodice pecujici osaméle nemaiji
dost informaci a pocit dostateéné podpory. Rodice pecujici osaméle maji Casto pocit
socidlni izolace a osamélosti.

Vzhledem k mnoZstvi hypotéz a proménnych, které vznikly vrdmci vsech ftfi instrumentd
(screeningovy dotaznik, dotaznik pro rodice a dotaznik pro pecujici) bylo nutné vytvorit datamapu,
kterd propojuje jednotlivé hypotézy s promé&nnymi, které se k ni vztahuji. Jednd se o samostatny
dokument, ktery tvofi Prilohu &. 3.
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4. Prubéh sbéru dat

Sbér sociologickych dat od respondentd probihal pomoci elektronického dotazniku. Dotaznik se
Cleni na 3 Casti — Uvodni screeningovd Cast, kterou vyplnuji vichni respondenti (obecnd populace).
V této Cdsti se Zjistuje struktura domdacnosti respondenta a soucasnd rodinnd situace. Ddle tato ast
obsahuje obecné, postojové otdzky ohledné pecovdni, napt. zda by byl respondent ochoten
pecovat. Osoby, ktefi deklaruji zkusenost s péci pak prechdzi na cdast dotazniku, kterd se vénuje
detailné soucasné péci a respondenti hodnoti a popisuji svou zkusenost.

Respondenti, ktefi maji nezletilé déti, pfechdzeji do dotazniku pro rodice, ktery je zamérfen na
vyjadreni jejich zkusenosti s péci o déti a skloubenim pracovniho Zivota a rodiCovstvi.

Pro odhaleni chyb byl dotaznik pfed zacdtkem hlavniho sbéru nejprve dikladné otestovdn interné
zadavatelem i dodavatelem a probéhla pilotdz mezi respondenty 8.-15.4. 2024. Screeningovy
dotaznik vyplinilo 70 osob, z toho bylo 8 rodicU a 10 pedujicich osob.

Hlavni etapa sbéru dotazniky probéhla v obdobi 25.4.-31.5.2024

Uvodni (screeningovy) dotaznik vyplnilo 3203 respondent. Screening obsahuje 69 otdzek, Edst
z nich viak obsahuje podotdzky, takze cely Uvodni dotaznik citd 140 polozek.

Prdmérmny cas vypinéni Uvodniho dotazniku byl 20 minut.

Obr.1: Vyvoj poctu dotaznik¥ v hlavnim sbéru dat

Vyvoj poétu dotaznikl (hlavni sbér)
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Respondenti byli rekrutovani z cilové skupiny, kterou tvori dospélé obyvatelstvo Ceské republiky
(obecnd populace). Rekrutace byla realizovdna dvojim zpUsobem:

1) 80 % respondentt pochdzi z panelu respondentd SC&C, ktery k dnesnimu dni eviduje 23 587 osob.
Do vyzkumu bylo pfizvéno 8457 respondent’ pomoci elektronické posty (e-mailem) zasldn odkaz na
dotaznik a jedinecny pfistupovy kdéd do dotazniku.

2) 20 % respondentu (zhruba 600 respondentl) proslo telefonickym screeningem, operdtori
telefonovali na ndhodné generovand telefonni Cisla. Operdtori vytocili 25 028 Cisel, ztoho 4193
oslovenych odmitlo Ucast ve vyzkumu (17 %). V rdmci databdze ndhodnych cisel je také nutné
pocitat s neexistujicimi nebo nefunkcnimi telefonnimi Cisly (zhruba 25 %). Na témér 14 000 Cisel (56 %)
se operdtori pokouseli dovolat opakované, ale pfiiemci hovor nepfijali.
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V rdmci screeningového dotazniku byly osoby vybirdny podle sociodemografickych charakteristik
(pohlavi, vék, vzdéldani, kraj a velikost sidla bydlisté), aby byla zqjisténa reprezentativni struktura
populace Ceské republiky. Geografické rozlozeni respondent’ v rdmci CR zobrazuje obrazek &. 2.

Obr. 2: RozloZeni respondentU, ktefi vyplnili Uvodni screeningovy dotaznik
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Po vypInéni Uvodniho dotazniku (3203 respondent() Edst osob pokracovala na dotaznik pro rodice
(osoby s détmi 0-18 let) a Cdst presla na dotaznik pro pecujici (ti, ktefi méli zkusenost s péci o osobu).

Dotaznik pro rodi¢e vyplnilo 711 osob a dotaznik pro pecujici vyplnilo 717 osob.

Do ndsledného dotazniku pro rodice nebo pecujici byli vyhovujici respondenti pfizvdni pfes SMS
anebo e-mailem, zdlezelo na preferenci daného respondenta.
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Vrdmci sbéru dat nedoslo kzddnym zdsadnim problémim, ochota respondentd v rdmci
telefonického vyzkumu byla ocekdvatelnd, nizsi byla ndslednd ochota vyplnit ndvazné elektronické

dotazniky, kterd se v souCasné dobé pohybuje zhruba kolem 10 %.

5. Harmonogram projekiu

Pilotaz sbéru dat (N=74) Citéni dat, vazeni dat
Otestovani sbéru dat Kontrola a &idténi nasbiranych
na malém vzorku respondenty, dat, aplikace vahovych
identifikace a odstranéni koeficienty k zajisténi
piipadnych problému. reprezentativnosti vzorku.

8. - 15. dubna
2024

Cerven 2024

25. dubna -
Brezen 2024 31. kvétna
2024

Iavéreéna zprava

Priorava findlni zpravy

s kompletnimi vysledky

a doporucenimi na zakladé
analyzy nasbiranych dat.

Srpen - zari
2024

Cervenec
2024

Test dotazniki zadavatelem Hlavni sbér dat (N=3203) Pribéina zprava
a dodavatelem

Realizace hlavniho sbéru dat PredloZeni pribéinych
Provéreni funkénosti dle schvaleného dotazniku vysledkU a analyz, identifikace
a srozumitelnosti dotaznikl na cilovém vzorku populace. hlavnich trendd a poznatkd.

obéma stranami, upravy
dle zpétne vazby.
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é. Obecnad populace - zdkladni vysledky

Screeningovy dotaznik vyplnilo 3203 respondenty, jejichz odpovédi byly ndsledné analyzovdny. Ve
screeningové Cdsti byly otdzky zamérené na obecné vnimdni péce o blizké osoby, ochotu
pecovat a souCasnou situaci respondenta:

N= 3203 respondent’ % Praha 12%
. Muz 49 % Stredocesky 12%
Pohlavi - o §
Zena 51 % JihoCesky 6%
18-34 22 % Plzensky 5%
Vékovd 35-49 28 % Karlovarsky 3%
kategorie 50-64 26 % Ustecky 8%
65 a vice let 24 % Kraj bydlisté Liberecky 4%
78, Vyué 40% respondenta | Krglovehradecky 5%
Vzdéldni Maturita 37 % Pardubicky 5%
VOS, V§ 23% Vysocina 5%
do 5000 37 % Jihomoravsky 1%
\éj(';';?:; mista '5000-19 999 17 % Olomoucky 6%
respondenta | 2000099999 |24 % Zlinsky 6%
100000 avice [22% Moravskoslezsky 12 %

6.1.Vnimani neformdini péce

Podle tfi Ctvrtin dotdzanych by se mélo na podporu péce v domdcim prostredi vyddvat vice
vefejnych penéz.

ESouhlas mNesouhlas m Anisouhlas ani nesouhlas ONedokdze posoudit
Na podporu péce v piirozeném domdcim prostredi by 1%
se mélo vyddvat vice vefejnych penéz o > e or
Dlouhodobd péce o blizké v pfirozeném domdcim _
prostredi je prdce jako kazdd jind. 56% 1% @’

Obecné vzato, lidem, ktefi potfebuji z ddvodu snizené

sobé&stacnosti dlouhodobou podporu, se v Ceské 22%

republice celkové dostdvd dobré péce.
Lidé, kteif v Ceské republice peduji o své blizké, se t&3i _
uzndni a respektu ze strany spolecnosti 29% 20% 8%
V Ceské republice jsou dobré podminky pro _
poskytovdni péce v piirozeném domdcim prostredi 29% 22%

R15. Uvedte, do jaké miry souhlasite nebo nesouhlasite s nasledujicimi vyroky? N (celkem) = 3203

Polovina lidi si mysli, ze je dlouhodobd péce o blizkou osobu v domdcim prostiedi prace jako kazdd
jind. Témér tretina s timto vyrokem ale nesouhlasi, jsou to pak ti respondenti, ktefi nemaji s péci
vyznamnou zkusenost.

Pouze neceld tietina lidi si mysli, Ze podminky pro domdci péci v piirozeném prostiedi jsou v Ceské
republice idedini. Mira nesouhlasu pak roste se vzdéldnim respondenta a je ovlivnéno zkusenosti
s péci.
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6.2.Inalost a pfimd zkusenost s rUznymi formami podpory

Znalost rbznych forem podpory je pomérné vysokd, nékteré formy znd témér kazdy. Nejzndméjsi
formou podpory mezi lidmi je peCovatelskd sluzba / osobni asistence, pfipadné prispévky na pédi.

s

podpory alespon povédomi, mezi ostatnimi respondenty je znalost pouhych 16 %.

Ve srovndni s rokem 2018 doslo k vyraznému navyseni povédomi o jednotlivych sluzbdch - v pfipadé
dennich staciondid o vice nez 10 %, u prispévkd pro pecujici rodinu o zhruba 10 %, u odleh&ovaci
sluzby o vice nez 20 %.

Znalost forem podpory

PecCovatelskd sluzba / osobni asistence 37
Prispévky pro pecujici rodinu nebo osobu, kterd
potfebuje péci 89%
Zdravotni sluzby poskytované doma 97
Denni staciondf/centrum dennich sluzeb 7
Dobrovolnic N
Socidini pracovnik na obci
Socidinf poradenstvi
Dlouhodobé ofeffovéni
Odlehcovaci (respitni) sluzba
Prava a postaveni pecujicich osob (napf. ndrok na
registraci na UP) 40%
Rand péce
Nemateridini podpora pecujicich osob 6% e .
° @ ZkuSenost s peci
Svépomocnd sdruZzeni osob pecujicich o své blizké _27
° Bez zkuSenosti s péci
Homesharing ]7

R16. Nyni se Vas zeptame na existujici formy podpory. Uvedte prosim, zda danou podporu znéate dobre, trochu nebo viibec. Nejde
nam o to, zda znate konkrétni zafizeni, ale spis typ této podpory. N (pecujici) = 717, N (bez zkuSenosti s péci) = 2486

Primé vyuZiti riznych typU a forem podpory je s porovndnim se znalosti na vyrazné nizsi Urovni.
Nejcastéji vyuzivanou formou jsou pfispévky a pecovatelskd sluzba spolu se zdravotnimi sluzbami

poskytovanymi v domdcim prostredi. Témeér zadnd zkusenost pak mezi lidmi neni s homesharingem
a rbznymi svépomocnymi sdruzenimi osob, ktefi peduji o své blizké.
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Pfimd zkusenost s danym typem podpory
Prispévky pro pecujici rodinu, opecovdvanou osobu \
(o]
PecCovatelskd sluzba / osobni asistence \_] o 37%
(o)
Zdravotnimi sluzbami poskytované doma ‘
Socidinimi pracovniky na obci ‘
Socidinim poradenstvim — v&etné telefonického / on-line ‘
Dennim staciondfem/centrem dennich sluzeb ‘
Dlouhodobym osetiovénim EEZA
Dobrovolniky ‘
Odlehcovaci (respitni) sluzbou ‘
Pravy a postavenim pecujicich osob ‘
Nemateridini podporou pecujicich osob ‘
Ranou pé&i [ 45 B Zkusenost s peci
2%
Svépomocnymi sdruzenimi osob pecujicich o své blizké ‘!1]'%
_ 2% Bez zkusenosti s péci
Homesharingem >
0%
R16. Nyni se Vas zeptdme na existujici formy podpory. Uvedte prosim, zda danou podporu znate dobre, trochu nebo viibec. Nejde
nam o to, zda znate konkrétni zafizeni, ale spis typ této podpory.N (pecujici) = 717, N (bez zkuSenosti s péci) = 2486

6.3.Jak financovat péci?

Spradvnym fesenim financovdni péce pfi nedostatku financi potfelbné osoby o profesiondini péci by
meéla byt povinnost stdtu péci zaplatit (podle 70 % dotdzanych).

Dalsim moznym krokem a zpUsobem, jak se pro tyto UCely zabezpedit by podle 50 % oslovenych
mohlo byt i pojisténi pro tyto UCely. Pro fretfinu lidi by bylo vhodné financovat péci z majetku
opecCovdavané osoby. A konec¢né 30 % lidi se pak domnivd, ze péci by méli platit pribuzni
opecovdvané osoby.

Financovani péée
mDobréfeseni  mSpatnéfeseni ONevim/nedokdzu posoudit

Stat by mél mit povinnost péci zaplatit. 70% 14%
Lidé by méli mit povinnost si pro tyto Ucely platit
POJEIEN. 50% 18%

Clovék pottebujici péc&i by mél vyuzit svij majetek na
zqjisténi péce. 36% 23%

Nejblizsi pribuzni dané osoby by méli mit povinnost
péci zaplatit. 28% 20%

R18. Pokud je zapotrebi vyuZit profesiondini domaci péci ¢i pobytovou socidlni sluzbu, ale osoba potrebujici péci nema dost penéz,
ktera z nésledujicich feseni financovani jsou podle Vaseho nazoru dobrd a jaka nikoliv? N (celkem) = 3203
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6.4.Hodnoceni viastniho zdravi a vilastni predstavy o péci
Zdravotni stav populace CR je podle odpovédi celkem uspokojujici. Pouze 3,5 % lidi tvrdi, Ze jejich
zdravotni stav je vyrazné omezovdan zdvaznymi problémy (ti, co hodnotili nejvyssim stupném 10).
Situace se méni a zhorsuje spoleCné se zvysujicim se vékem. Mezi osobami starsimi 65 let je tento podil

pres 12 %.

Hodnoceni svého soué¢asného zdravotniho stavu

Nepeduijici Pecduijici Rodié Pecduijici rodi¢
respondent
Hodnoceno na stupnici0-10, 0 0 je bez zdravotnich potizi a 10 jsou vyrazné a zavaziné zdravotni probliémy

R1. Ted' se Vas zeptdme na Vasi vlastni situaci. Kdyz zvazite vSechny okolnosti, jak byste ohodnotil/a svdj sou¢asny zdravotni stav na stupnici
od 1 do 10, kde 1 je bez zdravotnich potizi a 10 jsou vyrazné a zavazné zdravotni potize? N (pecujici) = 717, N (rodi¢) = 711, N (pecujici rodic)
=253, N (nepecujici respondent) = 1775

U psychického i fyzického stavu respondenta je dileZité, zda o nékoho pecuje. Pecujici uvadéji oproti
ostatnim skupindm respondentd horsi psychicky stav, ktery je z velké miry ovlivnén jak Casovou
ndrocnosti dané péce, tak i vykondvanymi pracemi. Pokud se jednd o pomoc z hlediska doprovodu
k lékafi, zqgjisténi ndkupu a Uklidu, pak je ovlivnéni vyrazné nizsi nez u pifimé péce (polohovani,
hygiena apod.). Obecné je ale patrné, Ze psychicky se populace citi o néco Iépe nez fyzicky.

Jak se citite PSYCHICKY? Jak se citite FYZICKY?

Nepedujici  Peéujici Rodié Pecujici Nepecujici  Pecujici Rodié Peéuijici
respondent rodi¢ respondent rodic
R2. Jak se citite psychicky? 0 = velmi Spatné, 10 = velmi dobfre. R3. Jak se citite fyzicky? 0 = velmi $patné&, 10 = velmi dobfe

N (pecujici) = 717, N (rodic) = 711, N (pecujici rodi¢) = 253, N (pe€ujici) = 717, N (rodi€) = 711, N (peéujici rodig) = 253,

N (nepecujici respondent) = 1775 N (nepecujici respondent) = 1775

Hodnoceno na stupnici 0-10, 0 = velmi Spatné a 10 = velmi dobre
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Pro zlepseni zdravotnich, psychickych &i fyzickych problém0 velkd East populace nevyuzivd zadné
formy terapie. Mezi pecujicimi &tvrtina vyuZivd alespon néjakou formu fyzioterapie Ci rehabilitace a
rodice pecuijici o postizené dité Castéji vyhleddavaiji psychologickou pomoc.

Vyuzivana forma terapie

—118%

Fyzioterapie, rehabilitace 24%
E— 017

Psychoterapie, psychologickd —] g,
pomoc (véetné online poraden, J ONepecuijici respondent
1%

telefonickych poraden) byt
ecujici
1 6%7
Psychiatrickd Ié¢ba 9 7 mRodi¢
-5,

14
Jiné: %
m %
| 71%
T Y 17
65% %

R4. Vyuzivate néjakou formu terapie? N (pecujici) = 717, N (rodic) = 711, N (pecujici rodic) = 253, N (nepecujici respondent) = 1775

m Pecuijici rodic

DUleZité je, zda lidé potfebuji néjakou medikacni pomoc pii usindini nebo pro lepsi ndladu, je patrné,
Ze previadaji Iéky na predpis (Ctvrtina populace a az 30 % pecujicich) a bylinky &i uklidnujici Caje
(opét ve vyssi mife u pecujicich osob). K alkoholu nebo jinym navykovym latkdm se prikloni az 3 %
populace, v piipadé pecujicich rodicd se dostdvdme azk é %.

Pofiebujete néjaké Iéky nebo jiné latky, abyste dobfe spal/a nebo abyste se
dobre citil/a?

1 24%
Léky na predpis % 30%
E— ) /7,
1 15%
Bylinky/bylinné ¢aje 22%
—— )/,
— P

Volné prodejné Iéky B ]]qcy

ONepecujici respondent

—13
Alkohol nebo jiné navykové latky ﬁ’ Pedujici
6%
) N — o7 ERodic
omeopatika o 2uiici i&
L] ‘73% B Pecuijici rodic
1 5%

Jiné (0
—— (7,
] 56%

e T 1
(]

R5. Potfebujete néjaké Iéky nebo jiné latky, abyste dobfe spal/a nebo abyste se dobfe citil/a? MozZnost vice odpovédi. N (pedujici) = 717, N
(rodic) = 711, N (pecujici rodi¢) = 253, N (nepecujici respondent) = 1775
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Ani pecujici ani pecuijici rodice ve véfiiné piipadd nevyuZivaji zddnou formu terapie, ale je patmné,
Ze se citi psychicky i fyzicky jen na dvé tretiny idedlu navic 30 % pecujicich potfebuje néjaké Iéky na
predpis, aby mohli spdt a v souctu vice nez 50 % pecujicich potfebuje néjaky prostfedek na zklidnéni
nebo dobrou ndladu. Je tfeba stdle sifit osvétu, Ze je tfreba pecovat o sebe, abych mohl smyslupiné
pecovat o druhé.

Z osob, které vyplnily screeningovy dotaznik, jsou jen 4 % téch, o které se v sou¢asné dobé musi
nékdo starat/pecovat. Osobami, které vykondvaiji tuto péci jsou vétsinou v pribuzenském vztahu
(manzel, partner, déti), Cdst osob, které potiebuji pédi vyuzivd i profesiondinich zdravotnikd (17 %)
a socidlni sluzby (10 %). Potfebnd péce spocivd hlavné v pomocnych aktivitdch (ndkup, doprovod
k 1ékari, Uklid).

V pfipadé, Ze by se lidé dostali do situace, Ze by potfebovali osobni péci, pak by si polovina prdla,
aby alespon cdstecné dostavali péci od blizkych osob v kombinaci s profesiondini sluzoou. Vyhradni
péci od blizkych osob by uvitala pétina dotdzanych. Pouze profesiondini péci by si prdlo pouhych
8% populace. Je viak dUlezité upozornit, ze Etvrtina osob o budoucnosti a moznosti pravidelné péce
o vlastni osobu stdle nepremyslela.

Kdybyste nékdy pravidelnou péci potfeboval/a, kdo byste si
prdl, aby o Vés pecoval?

Nepremyslel/a

jsem o tom
24%
Moiji blizci a zdroven
Pouze pracovnici profesiondini
pracovnici sluzby
profesiondlni 47%

sluzby

8%

R11. Kdybyste nékdy pravidelnou péci
Pouze moji blizci potieboval/a, kdo byste si pral, aby o
20% Vas pecoval? N (celkemi) = 3203

O tématu pripadné budouci péce se mezi blizkymi lidmi moc nemluvi. Pouze 13 % dotdzanych
potvrdilo, Ze jiz hovorili se svymi blizkymi, jak by si péci o sebe predstavovali. Vice se bavilidé ve vyssim
véku, i, ktefi aktudiné fesi néjaky zdravotni problém ale také osoby, které aktudiné o nékoho pecuiji
a maiji vlastni zkusenost.
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6.5.0chota pecovat, bariéry a potreby pro péci
Lidé deklaruji vysokou ochotu pecovat, az 79 % tvrdi, Ze by pecovali o blizkou osobu. Neexistuji

vyznamné rozdily v demografickych charakteristikGch. Pokud by pecovali, pak predevsim o opravdu
nejblizsi osoby: dit&€, partner a rodice.

Ochota pecovat Nevim

— 9%
Ne a

13%

OP1. Pecoval/a byste Vy osobné v
budoucnu o blizkou osobu, ktera
by potfebovala déle trvajici péci,
at uz v jakékoli podobé ¢i rozsahu?
N (celkemi) = 3203

ANoO
79%

Bariéry a pirekdiky pro péci

Hlavni bariérou pro vyssi zapojeni osob do péce jsou predevsim finance, nutnost dochdzet
kazdodenné do zaméstndni a neopominutelnou prekdzkou jsou omezené bytové podminky.

> prijmy
Nic
vlastni zdravi
'pri dlouhodobeé peci hrozi psychicke vyhoreni

Mira nesobéstacnosti:
Finance, cas, odpor-néekterych lidi k-télesnosti;jinych, -obecné sobectvi:

chozenido prace, pravidelné kazdy den,
Finance Prac

2ar

finance Rodina; prace

Poffeby pro moznost pecovat

Zasadni potfebou pro moznost pecovdni je pro mnoho dotdzanych jejich viastni zdravi, finané&ni
moznosti a bytové Upravy.

zdravi 38dné specisl \‘I. .”-,‘r::‘ kY
fravi- Vzhladem k pocovanim |12 velké 2kugenost, tak pouze osobr 1an
sarae ZUstat doma ze zaméstnani a odpovidajici odména

2dra i  pro azobu, o kt tieba t Zdravi zlep?

zarav:

Zdravi

Zdravi aiost, finance, chut Zdravi
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Pokud by se respondenti zapojili do péce o osobu blizkou, pak by jejich hlavni a klic¢ovou oporou
zUstala rodina. Na rodinu by se spolehly tii Ctvrtiny lidi. Stat by mél zajistovat predevsim financni a
socidlni zgjisténi. Starsi osoby by pak jako oporu braly i svého praktického Iékare.

Klicova opora pfi péci

Rodina
Stat ve formé finan&niho zajisténi
Stat ve formé socidlniho zajisténi a socidinich sluzeb
Socidlni pracovnik nebo odbornik na socidlni sluzby
Prakticky lékaf
Mistni komunita (sousedé, pratelé, zdstupce obce)

Jiné B

OP5. Kdo by mél byt pro Vas klicovou oporou v pfipadé, Ze byste pecoval/a? Moznost vice odpovédi N (celkem) = 3203

Pokud by lidé zacali pecovat o osobu v domdcim prostiedi, pak by prvni cesta pro zjisténi informaci
vedla k Iékafi. Na toho se obrdti az tfi Ctvrtiny osob nad 65 let. Vysokoskoldci se budou snazit
informace vyhledat na internetu a oslovi pfimo socidinino pracovnika.

Na koho se obratite v souvislosti s péé&i?

Zeptdm se praktického lékafe (nebo zdravotni

sestry)
Oslovim socidlniho pracovnika / socidlni sluzbu v 55%
miste
35%
Budu hledat na internetu 38%

32%

Zeptdm se pratel, pribuznych

Zavoldm / vyhleddm poradnu

Podivdm se na webové strdnky ministerstva prace a
socidlnich véci

MJ&I!I

Zajdu se zeptat na obecni Ufad

OCelkem miZena m Mui

Jiné

.
1.

R14. Na koho se nejprve obrétite v souvislosti s péci v pfirozeném domacim prostiedi, kdyz zacnete o nékoho pecovat? Max. 3
moznosti . N (celkem) = 3203, N (muzi) = 1577, N (Zeny) = 1625
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7. Pecujici osoby - zakladni vysledky

Podle tfidicich otdzek ve screeningu se 717 osob presunulo na pokracujici dotaznik ohledné
probihajici péce.

N= 717respondent’ % Praha 13%
Pohlavi I:/\UZ 40 % Stredocesky 14 %
Zena 60 % JihoCesky 7%
18-34 20 % Plzerisky 6%
vékovd 35-49 25% Karlovarsky 2%
kategorie 50-64 30 % Ustecky 9%
65 a vice let 25% Kraj bydlisté Liberecky 5%
8, Vyué& 40 % respondenta | Krdlovehradecky 4%
Vzdéldni Maturita 40 % Pardubicky 5%
VOS, V§ 20 % Vyso&ina 4%
do 5000 35% Jihomoravsky 10 %
xg‘;gse’f mista | 5000-19 999 16% Olomoucky 5%
respondenta | 2000099999 |25% Zlinsky 6%
100000 avice |24 % Moravskoslezsky 10 %

7.1.Zkusenost s péci

40% dospélych osob deklaruje zkusenost s déle trvajici péci. Vice zkusenosti maiji Zeny a osoby ve
véku nad 50 let. Pro 76% osob , které v poslednich 5 letech (2020 — 2024) o nékoho pecovali, trvala
tato zkusenost minimdiné 1 rok a casovd ndro&nost byla vice nez 20 hodin tydné.

Zkusenost s déle trvajici pé¢i v poslednich letech Trvala tato péce déle neZ 1 rok a minimalné 20 hodin tydné ?

DOM6. Mate zkuSenost s déle trvajici péci o osobu, ktera vyZaduje specidlni péci? Zajima nas poslednich 5 let, tj. od roku 2020 do soucasnosti, bez
ohledu na to, zda Zijete / Zili jste ve spolec¢né domécnosti. N (celkem) = 3203
DOM?7. Trvala tato péce déle nez 1 rok a minimdalné 20 hodin tydné? N (celkem) = 1281

Pokud bychom vysledky projektovali na celou populaci, pak pocet osob se zkusenosti s péci mize
byt az 2,5 milionu.

Typickym pecujicim je Zena ve véku 45-64 let. PeCuje se predevsim o 1 osobu a tou jsou rodice
(49%) nebo prarodice (23%). Primérné trvd péce o opecovdvanou osobu 29 hodin tydné. Pro ty,
ktefi maji doty&nou osobu v domdcnosti pak péce znamend 24 hodin kazdy den. Zhruba polovina
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pecujicich musi k opecovdvanému vykonat néjakou cestu, medidn délky cesty je 25 minut, nejcastéji
respondenti uvadéli kategorii 30 minut. 12 % pecujicich se muselo nebo bude muset kvili péci
prest&éhovat — polovina z nich v rdmci obce nebo mésta, kde Zije, ale 3 % musela odejit do jiného
mista. Také ti, o které se pecuje se stéhuji a je jich dohromady 17 % - polovina z nich opét zUstala
ve své obci/mésté. Zhruba u 4 % respondentd doslo k tomu, ze se prestéhovali viichni (pecujici i
opecovavany).

Pecuijici osoby pak podle svého minéni zqjistuji pfes 50 % potfebné péce, 35 % dalsi neprofesiondini
pribuzni a z 12 % zabezpecovali péci profesiondlové

7.2.Opecovavand osoba
Neformdini pecujici v priméru pecuji o 1,3 osoby v obdobi 5 let. NejCastéji pecuji o 1 osobu (74 %
pripadyd), pétina pecujicich se postarala o dvé osoby. Maximdini pocet, ktery byl uveden je 7 osob
v rdmci 5 let.

Castgji péce sméfuje k zendm (59 % opecovavanych) ajejich promémy vék je 72 let. V pfipadé muzl
je promérny vék vyrazné nizsi — 60 let. MUze to byt zpUsobené obecné nizsim vékem dofZiti mezi muizi,
ale také diagndzami, které si péci vyzadaiji.

Pokud jde o rodinné vztahy mezi pecujicimi a opecovdvanymi, tak na prvnim misté péci vénujeme
rodicdm (tvorii 37 % opecovdavanych osob) a jejich primémy vék je 78 let. Na druhém misté s velkym
odstupem se nachdzeji prarodice (18 %) a treti misto patii détem (13 %). DUleZitou skupinou jsou ale
také manzelé / partnefi (11 %) a pfipadné jejich rodice (8 %).

V rdmci vékovych skupin je nejvétsi péce sméfovdana k osobdm ve véku 80 a vice let (43 %) — je
evidentni, Ze v tomto véku se kumuluje nejvice zdravotnich a socidinich problémd, které musi nékdo
fesit. Zadsadnimi diagndzami pro nutnost péce jsou na prvnim misté kfehkost a vysoky vék (Castéji u
Zen, protoze se také dozivaji vyssiho véku), na druném misté je télesné postizeni a na tfetim misté
vnitini onemocnéni (napf. onkologické). Velmi dilezitym handicapem je také sluchové postizeni,
které se tykd 16 % opecovdvanych. A vyznamnou podskupinu tvoii také osoby s demenci (vice
typické pro zeny) nebo psychickymi onemocnénimi (vice typické pro muze).

Profil: opecovavand osoba

Matka/Otec (37%) 78let 59 % Zen - prumerny vek 72 let
Babicka / dédecek (18%) 8&3let 41 % muz0 - promérny vék 60 let
Dcera / syn (13 %) 16 let
Zel(ka) / partner(ka) (11 55 let
(8 81,5 let

43 % 80+ let
50 - 69 let

7 % 30 - 50 let
> v poslednich 5 letech o7 15 - 30 let
- pecujici pecovali primémeé o ! =

- ol 1,3 osoby 9 % déti do 15 let

diagnéza v pfipadé muil: ||diagnéza v pripadé fen: * orodice o prarodice
i - = pecujeme pfedeviim z
* vysoky vek /[ kfehkost 45 % * vysoky vék [ kiehkost 57 7% mordini povinnost, blizky
- fa ; Sant = 4 oz s vrtah je g na druhém misté
ielesn‘e postizeni 3?: % . |el:ads1't'e poshzenluMJ FA (i kdly? falké hodné simy]
= vnitini onemocnéni 32 % * ynitini onemocnéni 26 % s v piipadé
: : parineny/partnerek a déti je
* demence, Alzheimer 19 % . deme.nce.:, Alzheimer 23 % zésadnim dovodem cifovy
* psychické onemocnéni 17 % = psychické onemocnéni 9 % vz!(lzhd . —
5 =t 1L O : —— * pokud se pece vztahuje na
* sluchove postizeni 16 % = sluchové postizeni 16 % vzddlenéjs pibuzné (tefy,
stryce, sesffenice) tak
pomdhame daliim
pecujicim
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7.3. Motivace a hlavni ¢innosti pri péci

DUvody k rozhodnuti pecovat jsou predeviim mordini povahy a také je zde siiny citovy vztah k

dané osobé.

Motivace k rozhodnuti pecovat

itil/a jsem moralni povinnost postarat se o blizkého ¢lovéka GGG 57%

Mam k osobé blizky vztah

Post_arat se je normalni I 5 3%

I 54%

Chtél/a jsem, aby osoba mohla zlstat doma

Oplacim pomoc, kterou mi v minulosti poskytovala
Chtél/a jsem usnadnit praci dalsim pecujicim

Dana osoba si to prala

Zbylo to na mé — nikdo jiny pecovat nechtél ¢i nemohl
Chtéli to tak jini blizci

Nejsem spokojen/a s Urovni sluzeb

Nejsou dostupné sluzby

Potfebné sluzby jsou nad moje finan¢ni moznosti

Bylo to finan¢né vyhodné

36%
29%
24%
16%
13%

10%

N 7%

. 7%

N 6%
1%

HO1. Co Vas vedlo k rozhodnuti pecovat? MoZnost vice odpoveédi. N (pecujici) = 717

Pfevazuje pomoc s domdcnosti (ndkupy, vafeni a drobné opravy) a doprovdazeni za sluzbami

a lékarskou péci, ale 60% pecujicich vykondavd pfimou péci (hygiena, pomoc prfijidle,...)

Hlavni &innosti pomoci/péce

Starost o domdcnost jako je Uklid, ndkupy, vareni, drobné
opravy apod.
Doprovdazeni nebo doprava osoby za socidinimi sluzbami, k
|ékafi, na Ufad apod.

Pfimd& péce jako provdadéni hygieny, polohovdni, pomoc
pfi jidle / krmeni a pomoc s b&Znym pohybem

Tr&veni volného ¢asu (&teni, prochdzky atd.)

Poddvdni 1€k, pichdni injekci a jiné zdravotni Ukony (&isténi

kanyl, cévek atd.)

Jedndni s Ufady jménem dané osoby nebo pomoc v

jedndni s Ufady (véetné vyfizovdni z&dosti o prispévky)

Organizace pomoci a vyhleddvani rdznych sluzeb —

socidlnich sluZeb, 1ékafd, vzdéldvacich zafizent,...

Sprdva financi dané osoby
Rehabilitacni, logopedickd, pfipadné podobnd cviceni

Financni vypomoc

HO3. Nyni Vam pre¢teme nékolik ¢innosti, se kterymi m(iZze osoba potfebovat/ potfeboval/a pomoc. U kazdé prosim uvedte, zda tato osoba

potfebuje s touto ¢innosti / oblasti pomoc. N (pecujici) = 717

Spolufinancovéno
Evropskou unii

I 817
I 67 %
I 60%
I 587

4%
39%
27%

14%
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VyuZivané sluiby pro neformdiné pecujici

Konzultace s Iékafem ¢&i zdravotnickym pracovnikem

Konzultace se socidlnim pracovnikem obce/UP

Pomoc zdravotnika s fesenim viastnich zdravotnich obtiz,
které vznikly i se vyznamné zhorsily kvUli poskytovani péce
Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych pfimo na
pecujici osoby
Pomoc psychologa s fesenim viastnich obtizi, které vznikly
kvUli poskytovdni péce

Vzdélavani pro pecuijici

Zapojeni do svépomocné skupiny

Pomoc prévnika s feSenim zdleZitosti souvisejicich s
vykon&vanou péci

Jiné

Nic z vyse uvedeného

I 7
I 277
13

0%

L 9%

T 6%

5%

. 3%

2%
S 4%

HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s pé¢i nékdy vyuzil/a: Moznost vice odpovédi. N (pedujici) = 717

40 % pecujicich osob nevyuziva zadné podpurné sluiby, které jsou jim uréeny. Nejcastéjsi sluzbou je
pak konzultace s Iékafem nebo zdravotnikem. Ctvrtina pecujicich se pak s konzultaci obraci na
socidlni pracovniky na Ufadu. Cdst pecujicich priznavd, ze by néjaké sluzby vyuZili, ale nevi o nich a

nebo jsou pro né finanéné nedostupné.

Poradenstvi a podpora
organizaci zaméfenych pfimo

na pedujici osoby
Vzdéldavani pro pedujici

Pomoc zdravotnika s feSenim

vlastnich zdravotnich obtii,

které vznikly &i se vyznamné
zhor3ily kvili poskytovdni...

Pomoc psychologa s feSenim

vlasinich obtii, které vznikly 8%
kvUli poskytovdni péce
Konzultace o poskytovdni
domdci péce s lékafem &i 8%
(]

zdravotnickym pracovnikem
(napf. zdravotni sestrou, ...

Spolufinancovéno
Evropskou unii

N

Potfebné, ale NEvyuzZivané sluzby

odmitla

zatim to zvladame
evim 0 nich

stydéla jsem se

HO11.Které sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuZivate /nevyuzival/a jste
a pro¢? MozZnost vice odpovédi. N (pecujici) = 717
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o
7.4.Vliv péce na osobni Zivot

Ndro¢nd péce dopadd na pecuijici v riznych situacich a do jisté miry omezuje jejich dosavadni Zivot.
Ctvrtina osob deklaruje zhorieni jejich dusevniho a fyzického zdravi. Pé&e md dopad i na jejich
financni situaci a pocituji ztradtu osobniho Zivota.

24 7% osob muselo omezit/zkratit Gvazek nebo dokonce odejit ze zaméstnani. Polovina pecujicich
uvadi maximdlné 3 zdsadni vlivy na jejich osobni zivot, na druhou stranu existuji 3 % pecujicich, ktefi
zZminuji 7 a vice vlivy, které na né péce o blizkou osobu méla. 40 % pecuijicich ale zatim nepocituje
nebo nezazilo vyznamné ovlivnéni jejich bézného Zivota.

Vliv péée na osobni Zivot

Zhorsilo se mé dusevni zdravi (véetné syndromu vyhoreni) _ 26%
Zhorsilo se mé fyzické zdravi _ 18%
Zhorsila se md financni situace _ 18%
Nemdm témér osobni Zivot, stdle pecuiji _ 14%
Zhorsily/omezil se mi vztah s rodinou/prdateli _ 13%
Musel/a jsem snizit Uvazek v zaméstndni ¢i omezit podnikdni _ 12%

Musel/a jsem odejit ze zaméstnani ¢i prestat podnikat _ 12%

Z4sadni Uprava bydleni z divodu péce (madia, prestavba _ 1%
koupelny) °

Rozpadl se mi i vyznamné zhorsil vztah s partnerem/kou - 9%
Nastéhovala jsem si osobu k sobé - 6%
Zména zaméstnavatele - 5%
Odesel/odesla jsem do predcasného dichodu - 4%
Prestéhoval/a jsem se - 3%
zména profese || 3%
Musel/a jsem omexzit &i ukoncit studium - 3%

Musel/a jsem prodat cdst majetku. . 2%

Odesel/odesla jsem do faddného dichodu dfive, nez jsem
pldnoval/a

| 1%
Néco jiného . 2%

Nic z vyse uvedeného |G o7

HO12. Uvedte prosim, zda jste v souvislosti se zapojenim do péce o osobé nékdy zaZil/a tyto situace: Moznost vice odpovédi.
N (pedujici) = 717
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8. PECUJICI - Srovndni s vyzkumy v minulosti

Zdroj: ,,Podpora neformdlnich pecuijicich II*, Fond dalsiho vzdélavani, 2018
Srovndni s vyzkumem zroku 2018 je moiné jen do urcité miry, nékteré otdzky byly v roce 2024
formulovdany cdstecné jinak nebo byly doplnéné nékteré mozZnosti odpovédi, také pocet

respondenty je v roce 2024 jiny neZ v roce 2018.

Od roku 2018 nedoslo v rdmcei obecnych postojd k domdci / neformdlni péci k vyraznym zméndm.
Zvysilo se povédomi o nékterych sluzbdch jako jsou denni staciondre, odlehcovaci sluzby a rand

péce.
X s s Podpora
Znéni otdzky Pes%‘: Iz?);zby pecéujicich
2018 (FDV)
Obecné vzato, lidem, ktefi poifvebuji dlouhodobou podporu z duvodu
stdfi, postizeni €i nemoci, se v Ceské republice dostavd celkové dobré 34 % souhlasi | 41 % souhlasi
péce.
\' Cesk,e [epubllcve jsou dobré podminky pro poskytovani péce 28 % souhlasi | 35 % souhlasi
v domacim prostredi
Na podporu pece v domacim prostredi by se mélo vydavat vice 77 % souhlasi | 84 % souhlasi

vefejnych penéz

Lidé, ktefi v Ceské republice pecuji o své blizké, se t&si uzndni a
respektu ze strany spolecnosti

29 % souhlasi

32 % souhlasi

Socidlni poradenstvi (poskytovani informaci potfebnych k feseni situace

osob, o kieré je pe¢ovdno, a jejich rodin) 63%zna 68 % zna
Pecovatelska sluzba (zejména v domdcnosti poskytovand pomoc se

zvladdanim béznych Ukonu typu hygiena, strava, péée o domdcnost ap.) 95 % znd 92 % znd
/ osobni asistence

Denni staciondfe/centra dennich sluzeb (zafizeni, kam lidé

dochdzi/kterd lidé navstévuji a kde je pro nesobéstaéné osoby 86 % znd 74 % znd
zajisténa péce véetné vzdélavacich a terapeutickych aktivit)

Zdrav?!nl sluzby poskytované doma (navstéva zdravotnika, 91 % 7nd 85 % 72nd
rehabilitace)

Prvl,spgvky pro p,e‘(':-UjICI rodinu nebo osobu, kiera potrebuje péci (napr. 91 % 2nd 82 % 1nd
prispévek na péci)

Dlouhodobé gsetr’ov,ne (moznost vzit si kvuli péci fiimésicni placené 62 % znd 53 % nd
volno ze zaméstnani)

Odlehéovaci (respitni) sluzby — kratkodobd profesiondini péée o

zdvislou osobu s cilem umoiznit pecujicim odpocivat/vénovat €as jinym 52 % znd 36 % znd
c¢innostem

Nervnaterlalnllpodpora pecgjlcnch osob chjelavanl, nacvik 41 % nd 44 % 720G
pecovatelskych dovednosti, psychologicka podpora apod.)

Prdva a postaveni peéujicich osob (napf. ndrok na registraci na Uradu

prdce jako peéujici osoba a z toho plynouci Uprava vypoétu dichodu, 45 % nd 42 % znd
ndrok na Upravu pracovnich podminek v zaméstnani qj.)

Svépomocnd sdruzeni osob pecuijicich o své blizké 29 % znd 28 % znd
Ronvq.pece (zejména v do’mocno-s:h p’oskytovano pomoc rodindm s péci 45 % 2nd 37 % nd
o deti do 7 let se zdravotnim postizenim)

Homesharing 19 % znd

Spolufinancovéano MP] minisTeRsTVO PRACE
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Od roku 2018 doslo k vyvoji, pokud jde o postoje k zabezpeceni lovéka v piipadé potfebné péce -
stdle pretrvavd vysoky pozadavek na stdtni zabezpeceni, ale vyrazné se zvysil priklon k individudinimu
/ rodinnému zabezpeceni tzn. Ze by Clovék mél vyuZivat svij majetek nebo by mél premyslet o

pripojisténi.

Vroce 2024 je vyss§i zastoupeni pecujicich, ktefi trdvi péci vice hodin tydné, ale v rdmci vykazl
cinnosti jsou stfidméjsi. Stdle prevliddd starost o domdcnost a doprovdzeni, na tretim misté je pfimd

péce. Polovina opecovavanych md lll. a IV. stupen zdvislosti.

na to maji

Pecujici osob Foeier
Znéni otazky v fj:R 2024 Y pecujicich
2018 (FDV)
Nejblizsi pribuzni dané osoby by méli mit povinnost péci zaplatit, pokud 28 % souhlasi | 25 % souhlasi

Clovék potrebujici pé&i by mél vyuzit svij majetek stejné jako je to
v Némecku a Rakousku (mit povinnost prodat svij majetek = 2018.)

36 % souhlasi

7 % souhlasi

Stat by mél mit povinnost pécéi zaplatit.

70 % souhlasi

79 % souhlasi

Lidé by méli mit povinnost si pro tyto G€ely platit pojisténi na pééi, aby
se témto situacim predchdzelo.

50 % souhlasi

41 % souhlasi

#SOUCASNA PECE-HLAVNi OSOBA

Co Vas vedlo k rozhodnuti pecovat o .... (doplnit z A16)

55 % postarat
se je normdaini,
57 % mordlni
povinnost, 53

Postarat se je
normdini 70 %,
mdm k osobé
blizky vztah 69

% blizky vztah %
Pfima péce jako provadéni hygieny, polohovani, poddavani Iéko,
i 55% 71%
krmeni, pomoc s pohybem atd.
Starost o domdcnost jako je Uklid, ndkupy, vareni, drobné opravy apod. 80 % 97 %
Sprava financi dané osoby 38 % 63 %
Organizace pomoci a vyhledavani riznych sluzeb - socidlnich sluzeb, 42 % 85%
lékarU, vzdélavacich zafizeni, rehabilitaénich zafizeni apod. ° °
Doprovdazeni nebo doprava osoby za socidlnimi sluzbami, k Iékafi, na
o 65 % 93 %
urad apod.
Jednani s Ufady jménem dané osoby nebo pomoc v jednani s Ufady. 51 % 80 %
Rehabilitaéni, logopedickd, pfipadné podobnd cvié¢eni 27 % 48 %
Finanéni vypomoc 13% 37 %
51%do 15
V pruméru kolik hodin tydné Vy sGm/sama piiblizné vénujete pééi o hOd.,m t}'dne'
enl . P . . . prumeér 29 63%do 15
danou osobu? Nepocitejte prosim cas straveny dopravou do mista . PSRN
- hodin a hodin tydné
bydlisté osoby. iy
medidan 15
hodin
52% péce
zqjistuje
respondent, respii)z)enfd
. . L s A -
Kolik procent potiebné péce zqjistujete Vy? 32% . | zajistuie 75 % a
respondentu vice péce
zqiistuje 75 % a P
vice péce
Pobird osoba prispévek na péci? 53 % pobird 43 % pobird
, L . L. 52 % ma 33 % ma
?
Jaky stupen zavislosti byl priznan? stupe lII+IV stupers li+1V

Spolufinancovéano
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Od roku 2018 doslo k vyraznému zhorseni pocitd a ndlad pedujicich — pouze &tvrtina méd dojem, ze
je moiné sladit péci a ostatni Zivot, v minulosti si to mysleli dvé tretiny pecujicich. Mensi &ast deklaruje,
Ze by zviddia jesté ndrocnéj§i péci nez v soucasnosti a polovina pecujicich uvazuje o urcitych
zméndch v péci (dfive to byla Cctvrtina). Vice nez Ctvrtina pecuijicich (27 %) uvadi, ze se zhorsilo jejich
psychické zdravi, v roce 2018 to bylo skoro o 10 % méné. Je také vyssi zhorseni vztahd v rodindch,

nutnost opustit nebo omezit praci.

Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s péé&i
nékdy vyvuzil/a:

konzultace se
zdravotnikem,
27 %
konzultace se
socidlnim
pracovnikem,
12 % pomoc
zdravotnika,
11 % NNO, 8%
psycholog

Peéujici osob el
Inéni otdzky v éR 2024 y peéujicich
2018 (FDV)
34 %
2% konzultace se

zdravotnikem,
20%
konzultace se
socidinim
pracovnikem,
14 % pomoc
zdravotnikd s
viastnimi
obtizemi, 9 %
NNO, 5%
pomoc
psychologa

Kdyz zhodnotite v§echny okolnosti, jak celkové vzato jde péce v jeji
soucasné podobé sloudit s dalSimi strankami Vaseho Zivota (tzn. osobni,
pracovni, spole¢enskou)?

24 % lze sladit

67 % Ize sladit

56 % 76 %
Vyhovuje Vam souéasnd podoba péce, nebo planujete jeji zménu? nepldnuje nic | nepldnuje nic

ménit ménit
Pokud by se péce stala naroénéjsi, zvladl/a byste pecovat jesté vice 45 % bY ZYI.‘.J,d" 59 % byvzvvlg,d I

<x - ndaroénéjsi narocnéjsi

néz nyni? s g

pédi pédi
Musel/a jsem odejit ze zaméstnani &i prestat podnikat. M% 5%
Musel/a jsem snizit Ovazek v zaméstndni &i omezit podnikdni. 13% 6%
Musel/a jsem omezit i ukoncit studium. 3% 0%
Odesel/odesla jsem do predéasného duchodu. 3% 1%
Odesel/odesla jsem do fddného diuchodu dfive, nez jsem planoval/a. 1% 2%
Rozpadl se mi i se vyznamné zhorsil vztah s partnerem/kou. 2% 3%
Zhorsily/omezily se mi vztahy s rodinou/piateli. 15% 9%
Musel/a jsem prodat East majetku. 2% 0%
Zhorsila se md finanéni situace. 19% 16 %
Zhorsilo se mé dusevni zdravi (véetné syndromu vyhorteni). 27 % 18 %
Zhorsilo se mé fyzické zdravi. 20 % 16 %
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Lidé si v soucasné dobé vice uvédomuji finan&ni ndrocnost péce a také vysoké ndroky na cas, ktery
by pfitom potfebovali vénovat prdci. Dalsi bariérou péce je jeji fyzickd a psychickd ndrocnost. Vyviji
se tim také pohled na pfipadnou budouci péci o sebe — polovina lidi si preje, aby sice pecovali blizci,

ale ve spoluprdci s profesiondly (dfive tuto moznost preferovala tfetina populace).

Lidé mohou mit nejruznéjsi duvody pro to, Ze se do péée o své blizké

ndroénost 44
%, omezeni
zaméstnani 17

Znéni otdzky
Podpora
Peéujici osoby | peéujicich
v CR 2024 2018 (FDV)
finanéni

dand osoba

profesiondlové

v . = ; %, €asova a bydli daleko
7 4
nezapojuji. Z jakého duvodu byste se na péci nepodilel/a Vy? psychickd a 32 %, moje
fyzicka zapojeni
ndaroénost nebude tfeba
(vzdy 17 %) 27 %
#VLASTNi PECE
, p P - ;. . s renm o 15 % spise 14 % spise
Ted se Vas zeptame na Vasi vliastni situaci. Kdyz zvazite vsechny VIrazné Wrazné
okolnosti, jak byste ohodnotil/a svUj souéasny zdravotni stav na stupnici o ’?l’lie 27 % o f>lfz’e 28 %
od 1 do 10, kde 1 je bez zdravotnich potiZi a 10 jsou vyrazné a zdvainé polize, =/ % | polize, 26 7%
zdravotni potize? spise s’[[edm spise sf/rvedm
potize potize
18 % blizci, | S27%pouze
Kdybyste nékdy pravidelnou pééi potieboval/a, kdo byste si prdl, aby o 51 ‘7°blizci;1 blizci, 34 %
Vds peéoval? ° blizci a

profesiondlové

Bavili jste se jiz nékdy s blizkymi o tom, jak si piejete, aby pfipadna

péce o Vas vypadala? 13% 8%
Shodli jste se s nimi pfitom na feseni? 76% nap rvc?sfo
véetsina

Spolufinancovéano
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9. Neformalni pecujici - hypotézy

Hypotéza 1: Jak obecnd populace vnima neformalni pecujici?

Obyvatelé CR si ceni neformdlnich pecujicich za jejich ob&tavou &innost.

Zakladni hypotéza tykajici se vnimdni neformdlnich pecujicich v Ceské republice vychdaz
z predpokladu, ze si lidé vdizi jejich obétavosti a nasazeni. Ze schématu nize je patrné, ze toto
presvédceni sdili predevsim lidé nepecujici - ti, ktefi zkusenost maiji (at uz jsou pecujici nebo rodice)

respekt spiSe nevnimaiji a pecuijici rodice jsou jesté vyrazné kritiCtejsi.

Lidé, kteii v Ceské republice peéuji o své blizké, se t&i uzndni a
respekiu ze strany spoleénosti

Spie nesoullasim

Rodic
Nepiéujrcfrespondenf @
SpiEe souhlasim
Zcela souhlasim
Pecujici
®

Anisouhlas, ani nesouhlas

Icela nesouhlasim

Petujicirodi&
L

R15_D. Uvedte, do jaké miry souhlasite nebo nesouhlasite s nasledujicimi vyroky? Lidé, ktefi v Ceské
republice pecuji o své blizké, se tési uznani a respektu ze strany spolecnosti, N (pecujici rodi¢) = 253,
N (rodi¢) = 711. N (pecuiici) = 717. N (nepecuiici resoondent) = 1775

Presvédc&eni, ze pecuijici osoby maiji v nasi spolecnosti dostatecné uzndni arespekt, md pouze neceld
tfetina populace (podobné odpovidali i respondenti v roce 2018: 32 % se domnivalo, Ze pecujici
osoby se tési uzndni a respektu od spolecnosti).

Co se tyce podminek pro poskytovdani péce v domdcim prostfedi, pouze 28 % dotdzanych je
pfesvédceno, Ze jsou nastaveny dobre. Od roku 2018 Ize zaznamenat mimny pokles v podilu
souhlasnych odpovédi. V té dobé s navysenim verfejnych financi na domdci péci souhlasilo 84 % lidi
a podle 35 % respondent’ byly podminky pro domdci péci dostatecné dobré.

Prizkum ukdzal, ze 77 % dotdzanych by rddo vidélo, aby domdci péce byla financovdna z vefejnych
prosttedkd ve vétsi mife, nez je tomu v soucasnosti. Naopak pouze 4,5 % respondentd se vyslovilo
proti zvy$eni verejnych financi na tento Ucel, pficemz vétsinu téchto odplrcd tvoii mladi muzi, ktefi
dosud nemaiji pfimou osobni zkusenost s péci o druhé.

Obcané maiji podobné kriticky pohled i na kvalitu péce, kterou dostavaiji lidé zAvisli na pomoci
druhych. Piblizné tfetina dotdzanych se domnivd, ze tito lidé nedostdvaiji péci na dostatecné Urovni.
Ctvrtina dotdzanych pak na tuto problematiku heznd jasnou odpovéd.
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Obecné nazory na péci
mCelkem mPecujicirodic Rodi¢ mPecujici ONepecuijicirespondent
7
Na podporu péce v piirozeném domacim prostredi _ A
by se mélo vydavat vice vefejnych penéz 76‘7§2%

Dlouhodobd péce o blizké v piirozeném domacim
prostiedi je prdce jako kazdd jind.

Obecné vzato, lidem, ktefi potiebuji z dUvodu
snizené sobéstaénosti dlouhodobou podporu, se v
CR celkové dostavd dobré péce.

v s

Lidé, ktefi v CR pecuji o své blizké, se t&si uzndni a
respektu ze strany spolecnosti

V CR jsou dobré podminky pro poskytovdni péée v
pfirozeném domdcim prostiedi

R15. Uvedte, do jaké miry souhlasite nebo nesouhlasite s nasledujicimi vyroky? N (celkem) = 3203, N (pecujici rodi¢) = 253, N (rodi¢) = 711, N
(pecujici) = 717, N (nepecujici respondent) = 1775

U sociodemografickych charakteristik nelze najit skupinu osob, kterd by se v odpovédich vyznamné
odlisovala od jinych. Ndzory jsou viceméné shodné. Vnimdni situace kolem neformdlnich pecujicich
se diferencuji podle skupin respondent’ na zdkladé jejich osobnich zkusenosti s pédi. Lidé, ktefi s pédi
nemaiji zaddné osobni zkusenosti, mohou mit idealizovanou predstavu o tom, jak jsou pecujici osoby
vnimdny a ocenovdany.

Pfi porovndni odpoveédi podle typu respondenta, vychdzejici z jeho zkusenosti s pédi, pak mizeme
najit odchylky. Nejmarkantnéjsi je rozdil v pohledu na obecné podminky na poskytovdni domdci
péce. Zde pouze 21 % rodicl se domnivd, ze jsou v CR dobré podminky. Zajimavym protikladem je
skutecCnost, Ze tretina pecujicich rodicd (maji dité s hendikepem) pak tvrdi, Ze podminky pro domdéci
pécijsou dobré.

Obecné nazory na péci

m Zcela souhlasim Spise souhlasim Ani souhlas, ani nesouhlas
u Spise nesouhlasim m 7cela nesouhlasim Nedokdzu posoudit
Na podporu péce v piirozeném domdcim prostiedi
oy o mélo vrdde o 37% 1z [l 8%

by se mélo vydavat vice vefejnych penéz

Dlouhodoba péce o blizké v prirozeném domdcim 23% 1% BEEC 13% T4

prostiedi je prace jako kazdd jind.

Lidé, ktefi v CR pecuji o své blizké, se t&si uznani a

respektu ze strany spolecnosti 8% 21% 20% 31% 127 Rre

Obecné vzato, lidem, kiefi potiebuji z dUvodu
snizené sobéstaénosti dlouhodobou podporu, se v...

V €R jsou dobré podminky pro poskytovdni péée v _
piirozeném domdcim prostiedi @ 23% 2% L g 127%

7% 26% 22% 24% S 12%

R15. Uvedte, do jaké miry souhlasite nebo nesouhlasite s nasledujicimi vyroky? N (celkem) = 3203
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Pfedstavy o financovdani domdaci péce jsou jasné, 70 % osob se domnivd, ze finance by mély proudit
od statu, kdy by stdt mél povinnost danou péci zaplatit.

Povinné placeni pojistného pro pfipadnou péci by byla pfijateind pro polovinu populace (v roce
2018 deklarovdno 41 %). Vyrazny posun od roku 2018 je v otdzce financovdni péce ze svého majetku.
Pfed 6 lety pripadal prodej majetku jako dobré feseni pouze 7 % dotdzanych a jako Spatné feseni ho
uvadélo pres 80 % respondenty, v roce 2024 je situace jind. Vice nez tretina populace tvrdi, Ze vyuZiti
osobniho majetku pro financovdni péce je dobrym ndpadem. Negativné se pak stavi vice nez 40 %
oslovenych.

Financovani domaci péce

m Velmi dobré Spise dobré Spise spatné  mVelmispatné Nedokd&zu posoudit
stat by mél mit povinnost péé&i zaplatit 44%, 13%3% 14%
Lidé by méli mit povinnost si pro tyto Uéely platit
pojisténi dlouhodobé péce, aby se témto situacim 38% 20% - 18%
predchdzelo. Nebo aby bylo moiné zaijistit...
Clovék potrebujici péci by mél vyuzit svij majetek
na zajisténi péce jako je to v Némecku a Rakousku ﬁ 29% 25% - 23%

pé&i zaplatit, pokud na to maji % 23% 30% 2% 20%

R18. Pokud je zapotrebi vyuZit profesionalni péci ¢i pobytovou socidlni sluzbu, ale osoba potfebujici péci nema dost penéz, ktera z
nasledujicich feseni financovéni jsou podle Vaseho ndzoru dobra a jakd nikoliv?N (celkem) = 3203

U ndzord na financovdni domdci péce se odpovédi respondentl zadinagji rozchdzet podle
sociodemografickych znak(. Lidé s nizSim vzdéldnim jsou méné presvédceni o odpovédnosti
jednotlivce se zqjisténim na pfipadnou péci, se stoupajicim vzdéldnim klesd podil stdtu na
financovdni péce.

Na to, aby se lidé postarali a nadeffili a pojistili se sami béhem své ekonomicky aktivni c&sti Zivota
pristupuji vice lidé mladsi a vzdélanéjsi. Témeér 60 % vysokoskolsky vzdélanych osob se pak domnivd,
Ze k zajisténi péce by si mél Clovék platit pojisténi a polovina si mysli, ze by méli a mohli pfipadné
vyuzit k financovani svlj majetek. Naproti tomu by pojisténi jako dobrou moznost pro financovdani
pripadné péce bralo 43'% osob se zdakladnim, resp. lidé s vyucnim listem, u zqgjisténi péce by svij
majetek vyuZilo pouze 29 % t&chto osob. U pojisténi vstupuje do odpovédi i vék respondenta, mladi
lidé by jako dobré feseni povazovali povinné pojisténi vice nez lidé v preddidchodovém véku.

Ndzorové nejbliz jsou si lidé v otdzce, zda by se o potfebné osoby méla financné starat rodinag,
pfipadné blizké osoby. Jako dobré feseni to pfipadd 28 % dotdzanych, polovina se domnivd, ze to
je Spatné feseni a pétina k tomu nevyslovila zadny ndzor.
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Shrnuti

Obecné Ize fici, ze pecujici ve spolecnosti dostatecné uzndni a respekt nemaiji — lidé si jich
individudiné mohou vd&zit, ale jako spoleénost tento respekt nedokazujeme. Az 77 % respondenty
podporuje zvyseni financovdani domdci péce z verejnych prostredkl, zatimco pouze 4,5 % je profi.

Financovani domdci péce: Véfiina respondentl (77 %) je pro zvyseni vefejného financovani
domdci péce, pricemz v roce 2018 tento podil Cinil 84 %.

Vnimani pecujicich: Pouze 28 % dotdzanych si mysli, Ze podminky pro poskytovdani domdci
péce jsou dobré, coz je pokles oproti roku 2018 (35 %).

Kvalita péce: Tretina respondent véri, Ze lidé zAvisli na pomoci druhych nedostévaiji pédi
na dostatecné Urovni.

Osobni zkusenost: NAzory se [iSi podle zkusenosti s pédi. Jen 21 % rodicd véfi, ze podminky v
CR jsou dobré, aviak mezi rodic¢i pecujicimi o dité s hendikepem je tento podil vy3si (33 %).
Pfistup k financovani: 70 % respondentl véfi, Ze stat by mél byt zodpoveédny za financovani
péce. Polovina populace povazuje za piijatelné povinné poijisténi pro pfipadnou pédi.
Sociodemografické rozdily: Vyssi vzdélani a mladsi vék koreluji s ndzorem, Ze by si Clovék
mél na péci seftfit a pojistit se.

Shrnuti ukazuje, Ze panuje skepse ohledné podminek a uzndni prdce pecujicich osob. Existuje silnd
podpora pro vétsi zapojeni statu do financovdni domdci péce, s ndzory se lisicimi podle vzdéldni,
véku a osobni zkusenosti s péci.

SC&C i STATNI vrudirl
PECUIICT (N = 717) Sababratds, st aE 050BNIHO
HYPOTEZA C. 1
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Hypotéza 2: Je péce obecnou populaci vnimana jako prace?

Obyvatelé CR si uvédomuji ndroc¢nost neformdini péce a chdpou ji jako prdci. Obyvatelé CR

souhlasi s tim, Ze by 1i, ktefi pecuji o osoby s vysokou mirou potieby podpory a/nebo kvili péci
museli opustit zaméstndni, méli mit za péci odménu jako za prdci.

Hypotéza 2 se zabyvd otdzkou, zda je péce o blizké osoby vnimdna sirokou vefejnosti jako prdce
a zda by méla byt adekvdatné finanéné ohodnocena. Ze schématu je opét patrné, Zze od sebe
vyznamné lisi lidé bez zkusenosti a 1i, ktefiji v soucasné dobé maiji. Vyrok mohl byt také interpretovdn,
Ze péce je vyrazné ndrocnéjsi prace, nez jsou primémé pracovni innosti (kvlli zapojeni emoci,
dlouhodobosti, fyzické ndrocnosti).

Dlouhodobd péce o blizké v piirozeném domacim prostiedi je
prace jako kaidajina

Icela nesouhlasim
Pecuijici rodic
Ani souhlos-ani nesouhlas

Rodi¢
@ " o &
Nepecujici respondent

Lcelasouhlasirm

. Pecdjici

Spise nesouhlasim

R15_E. Uvedte, do jaké miry souhlasite nebo nesouhlasite s nasledujicimi vyroky? Dlouhodoba péce o blizké v
pfirozeném domacim prostredi je prace jako kazda jina, N (pecujici rodic) = 253, N (rodi¢) = 711, N (pecujici) = 717,
N (neoecuiici resnondent) = 1775

Polovina dospélé populace povazuje neformdlni pééi o blizké za &innost, kterd by méla byt uznana
jako prdace. Tito respondenti véfi, Ze v pilipadé potreby by méli pecujici mit moznost opustit své
st@vaijici zaméstndni a plné se vénovat péci o blizkou osobu. V takovém pfipadé by podle nich méli
pecujici dostdvat odménu ve formé platu, podobné jako v bézném zaméstndni.

Analyza odpovédi podle demografickych charakteristik odhalila jen mirné rozdily mezi jednotlivymi
skupinami respondentd. MuZi se ve vEétsi mife kloni k ndzoru, 7e dlouhodobd péce v domdcim
prostredi by méla byt uzndvdna jako prace, zatimco Zeny tento postoj sdileji méné. Stardi respondenti
se rovnéz priklanéji k tomu, Ze péce by méla byt povazovdna za prdci.

Osoby bez pfimé zkusenosti s neformdini péci Castéji souhlasi s tim, ze péc&e by méla byt uzndvdna
jako prdce. Naopak, ti, ktefi maiji osobni zkusenost s péci, mohou byt ovlivnéni védomim o fyzické i
psychické ndrocnosti této Cinnosti, coz mdze ovliviiovat jejich ndzory. Emociondini ndrocnost péce
rovnéz hraje vyznamnou roli ve vnimdni tohoto tématu.

Odpovédi respondentd nevykazuji vyznamné rozdily v zdvislosti na stupni zdvislosti opecovdavané
osoby ¢&i na Casové ndrocnosti péce, mérené poctem hodin tydné, které jsou péci vénovdny. Tento
fakt podtrhuje obecny konsenzus o tom, ze péce by méla byt vnimdna a odménovdna jako prdce,
bez ohledu na individudini okolnosti pecujicich a opecovdvanych osob.
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Nesouhlas s vyrokem, Ze dlouhodobd péce v domacim prostiedi je prace, jako kazdd jind, vyjadiuji
spise zaméstnané Zeny, které deklaruji ochotu pomoci blizké osobé (79 % by pecovalo). Rovnéz jsou
to osoby, které o nékoho jiz pecuji a péce o danou osobu nezabird vice nez 30 hodin v tydnu. Pro
tyto osoby je péce samoziejmosti (62 % tvrdi, Ze postarat se je normaini), zaroven k osobé& maji blizky
vztah (58 %) a citi mordlni povinnost se postarat (54 %). Pravdépodobné tedy v rdmci vyroku vnimaji
rozdily mezi pééi a standardni pracovni éinnosti.

Shrnuti

Shrnuti potvrzuje hypotézu, ze obecné polovina populace vnimd péci o blizkou osobu jako prdci,
pecujici osoby pravdépodobné vnimaji tuto ¢innost jako nesrovnatelnou s jinou pracovni Einnosti,
ale to neznamend, ze by odmitali, aby byla uzndvdna a také odménovdana.

e Vnimani péce jako prdce: 50 % populace Véfi, Ze pecujici by méli mit moZnost opustit své
zameéstndani a byt za péc&i odménovani.

¢ Demografické rozdily: MuZi a starsi lidé vice podporuji uzndni péce jako préce. Osoby bez
osobni zkusenosti s péci tuto predstavu sdili Castéji nez ti, ktefi péci poskytuii.

e Postoje k péci: Ti, ktefi nesouhlasi s myslenkou, Ze péce je prdce jaoko kazdd jind, jsou Castéji
Zzeny — dOvodU je nékolik: nékteré zeny povazuji pédi, kterou poskytuji za samoziejmou véc,
a dokud je prilis Casové a osobné nezatézuje, tak ji Cas vénuji. Na druhou stranu v pfipadé
dlouhodobé a ndrocnéj§i péce ji nechtéji srovndvat s ,oézinou" praci (joko je napf.
kanceldrskd Cinnost).

Vysledky ukazuji, Ze by méla byt zvdzena financni podpora nebo kompenzace pro pecujici, zejména
pokud by museli opustit sva stavajici zaméstndni. Zvyseni povédomi o fyzické a psychické ndrocnosti

s~

péce je nezbyiné, aby vefejnost méla realistické pochopeni vyzev spojenych s neformdlni pédi.
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Hypotéza 3: Generacni pohled na péci.
Pristup jednotlivych generaci k péci o své blizké v pripadé potieby je jednotny. Viechny generace
sdileji ndzor, ze v pripadé potfeby se o své blizké postaraiji.

Lidé projevuji sinou ochotu pecovat o své blizké, pokud by ftito v budoucnu potrebovali
dlouhodobou péci. AZ 79 % populace uvdadi, Ze jsou pripraveni prevzit péci o osobu, kterd by
podporu potfebovala. Tato vysokd mira deklarované ochoty reflektuje hodnoty rodinné soudrznosti
a vzdjemné pomoci, které jsou v Ceské spolecnosti stdle velmisilné. Z dat rovnéz vyplyvd, Ze lidé, Zijici
ve vicegeneracnim bydleni maiji k péci o blizkou osobu bliz (84 % jich tvrdi, Ze by pecovali).

evvr

Mezi prioritnimi osobami, o které by se byli ochotni postarat, figuruji zejména déti, manzelé, partnefi
arodice.

Pecoval/a byste Vy osobné v budoucnu o blizkou osobu, kterd by
pofiebovala déle trvajici pééi, at uz v jakékoli podobé ¢i rozsahu?

m Ano Ne ONevim

18-34 let 12% [ 7%
35-49 let 14%
50-64 let 10% | 9%
65 a vice lef 14% | 8%

OP1. Peoval/a byste Vy osobné v budoucnu o blizkou osobu, ktera by potfebovala déle trvajici péci, at uz v jakékoli podobé ¢i
rozsahu? N (celkem) = 3203

V rozhodnuti a presvédceni, Ze by se o blizkou osobu vétiina snazila postarat neexistuji vyznamné
mezigeneracni rozdily. Mirné odchylky nastdvaiji pak u rozhodnuti, o koho by byli ochotni pecovat.

Déti jsou prioritou pro viechny vékové skupiny bez rozdilu. Mladsi generace by pak nevdhala
pecovat o své rodice, pfipadné prarodice (starsi generace uz ¢asto své rodice nebo prarodice
nemd).

exvr

pribuzné a pratele. TéméF pétina (19 %) mladsich respondent’ uvedlo, Ze by byli ochotni se postarat
i 0 netef nebo synovce, tetu nebo stryce, ¢i dokonce o blizkou kamarddku nebo kamardda (18 %).
Tento Sirsi okruh osob je moZné vysvétlit im, Ze zatim nemaji svou rodinu a jejich nejblizéi jsou zatim
plné sobéstacni.

Pfi rozhodovdni, zda pecovat o blizkou osobu by se naprostd vétsina lidi spoléhala na pomoc
pfibuznych, az 76 % respondentd uvedlo, Ze by v piipadé potfeby péce o blizkého ocekdvali pomoc
od ostatnich &lend rodiny. Tento Udaj zddrazriuje vyznam rodinnych vazeb a podporu v rdmci rodiny
jako klicového prvku v situacich, kdy se nékdo ocitne v roli peCovatele.

Zajimavym aspektem této statistiky je rozdil mezi pohlavimi. Zeny vykazuji vy3si miru spoléhdni se na
rodinu nez muzi, coz mUzZe byt oviivnéno tradi¢nimi genderovymi rolemi v rodiné, kde se Casto
ocekdavd, ze zeny budou hrdt hlavni roli v péc&i o ostatni &leny rodiny. Podle dat rovnéz vychdazi, ze
Zeny maiji tendenci vice zapojovat do péce Sirsi rodinny okruh a aktivnéji vyhleddvat pomoc od
prfibuznych (napf. pfi zhorseni stavu a nutnosti rozsifit péci, by zeny castéji oslovily vice blizkych nez
muzi).
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O koho byste byl/a ochotna se takto starat?

Dcera/Syn
Matka/Otec
Manzelka/Manzel
Partnerka/Partner
Sestra/Bratr
Vnucka/Vnuk
Babicka/Dédecek
Tchyné&/Tchdn
Netef/Synovec
Kamarddka/Kamardd ¢i Zndmda/Zndmy
Snacha/Zet
Teta/Stryc
Sestfenice/Bratranec
Svagrova/Svagr
Sousedka/Soused

Nékdo jiny

1%

OP2. O koho byste byl/a ochotna se takto starat? N (celkem) = 3203

13%
13%
13%
1%
9%
8%
6%

79%

68%
68%

41%

41%

38%
33%
21%

Polovina pecujicich by rovnéz ocekdvala podporu od statu, at uz ve formé financniho zajisténi (58 %
respondentd mezi lidmi ve véku 18-34 let, a pouze 38 % mezi lidmi nad 65 let), nebo prostfednictvim
socidlnich sluzeb. Tento pozadavek na stdtni podporu odrdzi potfebu strukturdini pomoci, kterd by
ulevila pecujicim a zgjistila jim potiebné zdroje k zviddnuti ndro&né situace. Finanéni podpora mize
zahrnovat r0zné davky, piispévky &i prilezitosti k docasné Ulevé od pracovnich povinnosti, zatimco
socidini sluzby by mohly zahrnovat pristup k odborné pomoci, poradenstvi a specidlni péci pro

pecované osoby.

Kdo by mél byt pro Vas kli¢ovou oporou v piipadé,
Ze byste pecoval/a?
OZena = Muz

Stat ve formé financniho zajisténi
Stat ve formé socidiniho zaijisténi a socidinich sluzeb
Socidini pracovnik nebo odbornik na socidini sluzby

Prakticky lékar

Rodina

Mistni komunita (sousedé, piatelé, zéstupce obce)  mmr! &7

Jné: 3 %%

OP5. Kdo by mél byt pro Vas klicovou oporou v pfipadé, Ze byste pecoval/a? moznost vice odpovédi N (celkem) = 3203, N (muz) = 1577, N

(zena) = 1625

Pokud jde o odbornou pomoc, témér tretina pecujicich, zejména stariich osob (nad 65 let), by se
obrdtila na praktického Iékafe. Tento fakt naznaduje, Ze starsi lidé maji vétsi ddveéru v 1ékarskou a
v nemalé mife pak lékare vyhleddavaji z ddvodu socidiniho kontaktu. Prakticky Iékaf je pro mnoho
lidi prvnim bodem kontaktu se zdravotni péci a je Casto povazovdan za divéryhodného poradce,
ktery mUze poskytnout nejen zdravotni doporuceni, ale i rady tykajici se organizace a zviddani

péce o blizké osoby.
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Kdo by mél byt pro Vas klicovou oporou v piipadé, Ze byste pecoval/a?
018-34 35-49  m50-64 65 a vice let
| 85%
Rodin | —— 07
74%
| 58%
Stat ve formé financniho zajisténi [ 5;‘;%’%
38%
| 48%
Stat ve formé socidiniho zaijisténi a socidlinich sluzeb _4%%%
47%
| 47%
Socidini pracovnik nebo odbornik na socidini sluzby [ 4479;?
43%
_________125%
Pl’OkﬁCk)l/ lékar _267\932%
33%
—__110%
Mistni komunita (sousedé, pratelé, z&stupce obce) . ;7;’

OP5. Kdo by mél byt pro Vs klicovou oporou v 5%
pripadé, Ze byste pecoval/a? moZnost vice odpovédi N :| 2%

(celkem) = 3203, N (18-34) = 692, N (35-49) = 893, N Jiné = 27

(50-64) = 839, N (65 a vice) = 778 n %%

Rozhodnuti peCovat o blizkou osobu je Uzce spojeno s o&ekdvAnim reciprocity v péci v rdmcirodiny.
Tato o&ekdvani znamenaiji, ze pokud je nékdo ochoten pecovat o druhé, casto predpoklddd, ze v
pfipadé jeho vlastni potfeby se mu dostane stejné podpory od rodiny. V rodinnych a socidlnich
vztazich, kde se péce vnimd jako oboustrannd zdlezitost, vychdzejici z predstavy o rodinné
soudrznosti a vzdjemné podpore.

Na druhou stranu, ti, ktefi se domnivaji, ze by v pfipadé potfeby pecovat nemohli nebo nechtéli,
obvykle necekaqji, Ze by se v budoucnu rodina postarala o né. Tito jedinci Casto uprednostriuji
instituciondlni pomoc, at uz ve formé statnich sluzeb, specializovanych zafizeni nebo jinych forem
podpory mimo rodinny rdmec. Tento piistup mUze byt ovliivnén rbznymi faktory, jako je nedostatek
blizkych piibuznych, neddvéra v rodinné vazby nebo predchozi negativni zkusenosti s rodinnou pédi.
Neochota pecovat se Casté&ji vyskytuje u osob s vyssim vzdéldnim, které jsou mladsi 60 let (bez ohledu
na pohlavi nebo rodinny stav). Je u nich tedy vyssi pravdépodobnost, Ze instituciondini péci budou
schopni financovat, ale nechtéii ji Uplné sami vykondvat.

Kdo by mél byt pro Vas klic¢ovou oporou v piipadé, Ze byste pecoval/a?

il o e wte
a

né péée Rand pece

neziskowd organizace i !

St ocbo

niepiemydiels jsem  PsyCholog

neuvauli o lom
profesiondinisidos TS = e 7 er e s e e

stacionare

nikde , nemohuo o nkoho petovad taranni sluzba

vSichni jmenovani podle situace a moznosti

sdruzeni, komunity, kde se podporuji lidi ve stejné situaci, psychicka podpora v komunité
V3@ UVEdENE pejidten pedle situace stacionare

Sestricka- mobilni zdravotni péce

operaco mého kioubs NEZiskovd arganizace
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Viechny generace v Ceské republice sdileji sinou ochotu pecovat o své blizké v piipadé potieby.
AZ 79 % populace uvadi, Ze jsou pripraveni prevzit péci o osobu, kterd by potfebovala dlouhodobou
podporu. Tento postoj odrdzi siiné hodnoty rodinné soudrinosti a vzdjemné pomoci v Ceské
spoleCnosti.

Péce o nejblizsi: Lidé jsou nejvice ochotni peCovat o své déti, manzele, partnery a rodice.
Mladsi generace vykazuji také vyssi ochotu pecovat o vzddlenégjsi pribuzné a pratele.
Mezigeneraéni rozdily: Mirné rozdily v ochoté pecovat se objevuji podle véku, zejména
pokud jde o ochotu pecovat o sirsi okruh osob. Mladsi lidé jsou vice naklonéni pecovat nejen
Rodinnd pomoc: A7 76 % respondentd ocekdvd pii péci o blizkého pomoc od ostatnich lend
rodiny. Zeny Eastéji vyhleddvaiji pomoc od 3irsiho rodinného okruhu, coz mize byt ovliivnéno
tradi¢nimi genderovymi rolemi v rodiné.

Statni podpora: Polovina pecujicich by ocekdvala podporu od stdtu, zejména ve formé
financniho zgjisténi nebo prostrednictvim socidlnich sluzeb. Toto oCekdvani je silnéjsi mezi
mladsimi lidmi (58 % ve véku 18-34 let) nez mezi starsimi (38 % nad 65 let).

Odbornd pomoc: TéméF tretina starsich pecujicich by se obrdtila na praktického Iékare, coz
naznacuje jejich vétsi divéru v Iékafskou pomoc i potfebu socidinino kontaktu.

Celkové je ochota pecovat o blizké osoby v Ceské spolecnosti vysokd, s dirazem na rodinné vazby
a vzdjemnou podporu. Ti, ktefi projevuiji ochotu pecovat, Casto predpokiddaiji, Ze v pripadé jejich
vlastni potfeby se jim dostane stejné podpory od rodiny. Naopak jedinci, ktefi se domnivaji, Zze by
pecovat nemohli nebo nechtéli, maji tendenci upfednostiiovat instituciondini pomoc. Jsou to Castéji
lidé s vy$sim vzdéldnim a ekonomicky aktivni, ktefi pravdépodobné budou mit moznost profesiondini
péci financovat.

d
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Hypotéza 4: Rozhodnuti pecovat

Lidé pecuji o své blizké z nedostatku sluzeb (dostupnosti/ nabidky instituciondini péce). Lidé pecujici
o své blizké maji moznost nastaveni sdilené péce (profesiondini a neprofesiondini). Lidé pecuji o své

blizké, protoze to povazuji za mordini a spravné. Lidé pecuji, protoze se domnivaji, Ze se o své blizké
dokdzi sami postarat nejlépe. Toto presvédceni snizuje zdjem o sluzby a podporu.

NejCastéji uvadénym divodem pro péci je mordini povinnost (56 %) postarat se o blizkého &lovéka.
To naznacuje, ze pocit zodpovédnosti a zavazku vic&i rodingé nebo blizkym je nejsilnéjsim faktorem
pro rozhodnuti zacit peCovat. Druhym nejCastéjsim ddvodem je, Ze pecovdni je vnhimdno jako
normdini a béind soudst Zivota. Tento divod ukazuje na spolecenské normy a ocekdvani, které
hraji roli v rozhodovdani. Tésny emociondlini vztah k osobé, o kterou je tfeba se postarat, je také velmi
silnou motivaci.

PFani umoznit osobé zUstat ve viastnim domové je Etvrtou nejcastési motivaci k tomu, aby se lidé
rozhodli pecovat o své blizké. Tento divod je Casto spojen s obavami o kvalitu Zivota a pohodli
pecované osoby, které mohou byt ohrozeny, pokud by byla umisténa do instituciondini péce, jako
jsou domovy pro seniory nebo zdravotnickd zafizeni. Umoznéni setrvdni ve viastnim prostredi casto
znamend zachovdani dUstojnosti, autonomie a psychického komfortu pro pecovaného &lovéka, coz
je klicové pro jeho celkovou pohodu.

Tento dOvod byvd Eastéjsi mezi Zenami a starsimi pecujicimi osobami. Zeny, které tradicné casto
prevzaly roli pecovatelek v roding, se vice piiklanéiji k tomu, aby jejich blizci zOstali doma, kde se citi
bezpecné a kde jsou obklopeni zndmym prostiedim. Starsi pecujici osoby, zejména pokud jde o
manzela nebo partnera, mohou mit zvysené obavy o zirdtu blizké osoby nebo o jeji osamoceni,
pokud by doslo k jejimu presunu do pobytové péce.

Navic, motivace zaqijistit péc&i doma roste s vyssim vzdéldnim pecuijici osoby. Vzdélanéjsi lidé mohou
mit vétsi povédomi o rizicich a nevyhoddch instituciondini péce, véetné mozinych psychickych
dopadl na pecovanou osobu. Podle dat jsou tito pecuijici lépe informovdni a maji i primou zkusenost
s nékterymi alternativami péce doma (napf. denni staciondr, dobrovolnici).

Motivace zacit pecovat

Citil/a jsem mordini povinnost postarat se o... I 56%
Postarat se je normdini I 54%
Md&m k osobé blizky vztah I 52%
Chtél/a jsem, aby osoba mohla zUstat doma N 32%
Oplacim pomoc, kterou mi v minulosti.. N 26%
Chtél/a jsem usnadnit praci daliim pecujicim  IIINGGEGEGEEEEEGE 23%
Dand osoba si to prala I 14%

Zbylo to na mé - nikdo jiny peCovat nechtél &i... 12%
Chtéli to tak jini blizci 8%
Potfebné sluzby jsou nad moje finan&ni moznosti 6%
Nejsou dostupné sluzby 6%
Nejsem spokojen/a s Urovni sluzeb 6%
Bylo to finan&né vyhodné 2%

Jiny dovod M 3%

HO1. Co Vas vedlo k rozhodnuti pecovat o .... N (pecujici) = 717
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Neéktefi lidé (26 %) se rozhodli zacit pecovat jako zpUsob, jak oplatit pomoc, kterou jim pecovand
osoba dfive poskytla. Tento ddvod ukazuje na vzdjemnost a vdécnost.

Pokud se nékdo ocitne v situaci, kdy musi zacit pecovat o blizkou osobu jednoduse proto, ,ze to na
ngj zbylo", casto to piindsi fadu negativnich dusledkd, které mohou mit dlouhodoby dopad na
kvalitu jeho Zivota. Nejéastéji se takovym pecujicim stava Zena ve véku necelych 55 let a peéuje
o své rodic¢e (45 %). Vykondvané ¢innosti jsou spojené s doprovodem osoby k Iékafi, nakupy (80 %),
ale ve dvou ffetindch piipadu se jednd o piimou pééi — pomoc s hygienou, jidlem, béinym
pohybem. Tento druh péce obvykle neni vysledkem dobrovolného rozhodnuti nebo pfirozené
rodinné dynamiky, ale spiSe nutnosti, protoze ostatni Clenové rodiny nemohli nebo nechtéli prevzit
tuto roli. Takovd situace mize byt obzvldsté stresujici, protoze pecujici osoba se mize citit zavalena
povinnostmi a odpovédnosti, na kterou nebyla pfipravena.

A data tuto skutecnost potvrzuji — 49 % osob, na které ,,péce zbyla" deklaruje zhorieni dusevniho
zdravi a 29 % pecujicich musela opustit své soucasné zaméstndni, pfipadné 16 % muselo alespon
omerzit podnikani &i snizit Uvazek. Casté jsou pak rovnéz zhoriujici se vztahy v rodindch a s piibuznymi
(34 %).

Vliv péce na osobni Zivot pecujicich
(péce na né "zbyla")

m Pecuijici - Zbylo to na mé Pecujici -ostatni
Zhorsilo se mé dusevni zdravi (v&etné syncromu ... E— — ——— e 167
Zhorsilo se mé fyzické zdravi A 38%
Nemdm témérF osobni Zivot, stdle peduji A 37%

Zhorsily/omezil se mi vztah s rodinou/prateli ? 34%
Zhorila se md financni situace 5 33%
Musel/a jsem odejit ze zaméstndni &i prestat.. IEG—_—= IS 277
Rozpadl se mi & vyznamné zhorsil vztah s? 25%
Z&sadni Uprava bydleni z ddvodu péc&e (modlo,...w 20%
Nast&hovala jsem si osobu k sobé& T 17%

Musel/a jsem snizit Uvazek v zaméstnani &i omezit... 1% 16% ¢
Prestéhoval/a jsem se ﬁ 7%
Musel/a jsem omezit Ci ukoncit studium. -3%5%
Odesel/odesla jsem do predCasného dichodu. -3%%
Zména profese -3¢£%
Iména zaméstnavatele . %
Musel/a jsem prodat Edst majetku -2%0%
Néco jiného, vypiste prosim co . 2%
Odesel/odesla jsem do fadného dichodu dFl've,...-] %%
Nic z vy3e uvedeného EGCG—=—=—=—————— /7 42%
HO12. Uvedte prosim, zda jste v souvislosti se zapojenim do péce o osobé nékdy zaZil/a tyto situace: Moznost vice odpovédi.
N (peujici) = 717
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Tento krok md zdsadni viiv nejen na finanéni situaci, ale i na celkovou Zivotni drdhu pecujici osoby.
PfedCasny odchod do dUchodu znamend nizsi dchodové ddvky, coz mize dlouhodobé ovlivnit jeji
ekonomickou stabilitu. Ztrdta zaméstndni zdroveri znamend zirdtu socidlinich kontaktd, pocitu
vZite€nosti a profesniho naplnéni, coz mize piispét k pocitim izolace a snizeni sebevédom.

Zhorieni dusevniho zdravi je dalsim vyznamnym rizikem spojenym s touto situaci. Pecuijici osoby, které
se do této role dostanou bez pfedchoziho pldnovdni nebo podpory, Easto Celi vysoké Urovni stresu,
vyCerpdni a Uzkosti. Neschopnost zviddnout ndroénou péci mize vést k rozvoji depresi, vyhoreni a
dalSich dusevnich problémud. Absence moznosti se od péce na chvili vzddlit nebo si odpodinout mize
tyto problémy jesté prohloubit.

Financni situace pecujici osoby se mUze vyrazné zhorsit nejen kvuli ztrdté piijmu, ale i kvli zvysenym
vydajim spojenym s péci. Tyto ndklady mohou zahrnovat zdravotnické poftieby, 1éky, specidini
vybaveni pro domdci péci nebo dokonce prizpUsobeni domdcnosti potfebdm pecované osoby.
Kombinace nizsich piiimd a vyssich vydaji mize pelujicino dostat do finanéni tisné, coz ddle zvysuje
stres a zhorSuje celkovou kvalitu zivota.

Zhorseni rodinnych vztahU je také castym jevem. Kdyz se péce koncentruje na jednoho &lena rodiny,
muze to vyvolat pocity nespravedinosti a napéti mezi ostatnimi cleny rodiny. Pecujici osoba se mUze
citit opusténd a nepochopend. Rovnéz mize dochdzet ke konfliktdm ohledné rozhodovdni o pédi
a rozdéleni odpoveédnosti.

Shrnuti

Hypotéza 4 se zabyvd motivaci, proc lidé peluji o své blizké, a zkoumd, zda je toto rozhodnuti
ovlivnéno spise mordinimi a osobnimi ddvody nez nedostatkem sluzeb. Z vysledkd vyplyva:

¢ Mordlni povinnost: Nejcastéjsim divodem pro pédi o blizké je pocit mordini povinnosti, ktery
uvedlo 56 % respondentd. Tento silny smysl pro odpovédnost odrdzi spolecenské normy a
hodnoty, které upfednostiuji rodinnou soudrznost a vzdjemnou pomoc.

e Péce jako pfirozend soucdst Zivota: Druhym nejcastéjsim divodem je vnimdni péce jako
normdlini a béziné soucdsti Zivota. Lidé citi, Ze pecovdni je néco, co by se mélo délat, kdyz
to sitfuace vyzaduije.

¢ Emociondlni vztah: Blizky emociondini vztah k osobé&, o kterou je tfeba se postarat, je dalsi
vyznamnou motivaci. Tento divod je ¢astéjsi mezi zenami a starsimi pecujicimi

e Reciproéni vztah: 26 % lidi uvedlo, Ze péce je pro né zpUsobem, jak oplatit péci, kterou jim
blizk&d osoba v minulosti poskytla. Tento dvod zdUraziuje vzdjemnost a vdé&nost ve
vztazich

¢ Nedostatek sluzeb: Pouze malé procento respondentd (6 %) uvadi nedostatek dostupnych
sluzeb nebo jejich financni nedostupnost jako divod pro pédi. To naznacuje, Ze rozhodnuti
pecovat je vice ovlivnéno osobnimi hodnotami nez praktickymi omezenimi.

¢ Negativni dopady na pecéujici: Pro st pecuijicich, ktefi se do této role dostali z nutnosti, ma
péce negativni dopady. Casto se jednd o zeny kolem 55 let pecujici o rodi¢e. Pro tuto
skupinu péce znamend zhorseni dusevniho zdravi (49 %), ztrdtu zaméstndni (29 %) nebo
omezeni podnikdni, coz vyrazné ovliviauje jejich kvalitu Zivota a finanéni stabilitu.

Lidé v Ceské republice pecuiji o své blizké primdarné z mordinich a osobnich ddvodd, nikoli kvli
nedostatku dostupnych sluzeb. Silny smysl pro odpovédnost a presvédceni, Zze mohou
poskytnout nejlepsi péci, Casto snizuji zGjem o vyuziti profesiondinich sluzeb a podpory. Aviak ti,
ktefi se stali pecujicimi z nutnosti, Celi vétsimu tlaku, zhorSeni dusevniho zdravi a finan&nim
problémim.
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Hypotéza 5: Lidé, kiefi pecuiji, se za pecujici sami nepovazuiji.

Pecujici zjistili, ze pecuji, az pfi setkdni se socidinimi organizacemi (napr. v rdmci vzdéldvani nebo

poradenstvi). Pecujicim vice nez finance a sluzby chybi spolecenské uzndni (ocenéni péce jako
prdce).

Na zdkladé ziskanych vysledkd lze vyvodit nékolik dilezitych zdvérd ohledné neformdinich
pecuijicich. Pfestoze se 56 % pecujicich osob domnivd, Ze péce o blizkého Clovéka je prdce jako
kazdd jind, vétiina z nich nevnimd svou roli jako vykon prdce. Toto uvédoméni, Ze jsou pecujicimi,
prichdzi Casto az v momenté, kdy se setkaiji se socidinimi sluzoami, napriklad v rdmci vzdéldvani nebo
poradenstvi. Az tehdy si zacinaji uvédomovat, Zze to, co délqji, je skutecnou formou péce, kterd by
méla byt nejen uzndvdana, ale také podporovana.

Tento postoj mUze vést k tomu, Ze pecuijici lidé vnimaji svou pédi jako soucdst své osobni
odpovédnosti, kterou nechtéji prendset do jinych oblasti svého Zivota.

| kdyz 60 % pecujicich vyuzivd n&jaké sluzby, které jim pomdhaji s péci, zdd se, Zze to nestaci. Spise
nez finan&ni nebo praktickd pomoc pecujici Easto postraddaji spolecenské uzndni a ocenéni za svou
prdci. Ackoli péci vnimaji joko neoddélitelnou soucdst svého Zivota, je ziejmé, Ze by jim véftsi
spolecenské uzndni pomohlo Iépe zviddat ndrocnost této role.

Potiebné, ale NEvyuzivané sluzby
Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych pfimo

na pecujici osoby 1%
Vzdéldvani pro pecuijici 10%
Pomoc zdravotnika s feSenim vlastnich zdravotnich 99
obtiZi, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvdli... °
Pomoc psychologa s feSenim viastnich obtizi, které 9%
(o]

vznikly kvUli poskytovdni péce
Konzultace o poskytovdni péce s Iékafem i 8%
zdravotnickym pracovnikem

Pomoc psychiatra v oblasti dusevniho zdravi 8%

Konzultace o poskytovdni domdci péce se socidinim
pracovnikem obce &i Ufadu préce
Pomoc prdvnika s feSenim zdleZitosti souvisejicich s
vykondvanou péci (napf. v otdzce opatrovnictvi,...
Zapojeni do svépomocné skupiny (napf. pecuijicich

osob vE. skupin na webu, rodin pecujicich o Cleny s... 5%

Jiné 2%

8%

5%

HO11.Které sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuzivate /nevyuzival/a jste a pro¢? Moznost vice odpovédi. N (pedujici) = 717

Stdle zde ale zUstdvd 40 % pecujicich, ktefi zadné sluzby nevyuzivaji. DOvodem je asto to, ze o téchto
sluzbdch nevédi (30 %), nebo maiji pocit, ze to nepotiebuji a péci zviddnou sami (37 %).

7 vysledkd prizkumu vyplyvd, ze ackoli mnoho lidi md bohaté zkusenosti s neformdini péci o blizké
osoby, vétiina z nich tyto zkusenosti ddle nevyuziva v jinych oblastech svého Zivota. Konkrétné 83 %
respondenty uvedlo, Ze po skonceni péce o blizkého tuto zkusenost nijak neaplikovali v jinych
aktivitdch &i profesich. Tato zjisténi ukazuji, Ze pro drfivou véfsinu pecujicich zdstava jejich role
omezend na konkrétni situaci, ve které se ocitli, a po jejim skonceni se k témto dovednostem
a znalostem uz nevraceji (pokud samoziejmé nebude potfeba pecovat o daldi osobu).
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Data také ukazuji, Ze jen mald East respondentd dokdzala svou nabytou zkusenost uplatnit ddl.
konkrétné 7 % tvrdi, ze svoje zkusenosti preddvaiji prostrednictvim profesiondini péce a 5 % vyuzilo své
zkusenosti v oblasti vzdéldvani. Tato skupina jsou vétsinou zeny ve véku 35-49 let.

Navzdory tomu, Ze lidé ziskavaji prostrednictvim neformdini péce o blizké osoby cenné zkusenosti,
vétiina z nich tuto zkuSenost ddle systematicky nevyuzZivd, predstavuje urCitou promarnénou
prilezitost pro spolecnost, protoze v rodindch se tyto zkuSenosti pravdépodobné sdileji nebo
preddavaji.

Tento trend naznacuje, Ze existuje prostor pro podporu programd a iniciativ, které by pomohly
prenést zkusenosti pecujicich do daldich oblasti, af uz ve formé& dobrovolnictvi, podpory jinych
pecujicich nebo dokonce profesnino rdstu. Takové iniciativy by nejenze podpofily rozvoj komunitnich
sluzeb, ale také by nabidly pecujicim prilezitost zUrocit svou ndrocnou zkusenost smysluplnym
zpUsobem, ktery by obohatil nejen je samotné, ale i sirsi spolecnost.

Shrnuti

Shrnuti potvrzuje, ze neformdini pecujici Casto nevnimaiji svou roli jako prdci. Toto uvédoméni si své
role pfichdzi Casto az prfi kontaktu se socidlnimi organizacemi. Prestoze 56 % pecujicich si uvédomuje,
Ze péce je praci jako kazdd jindg, stdle ji vnimaiji spiSe jako osobni odpovédnost nez jako standardni
pracovni ¢innost.

e Uvédoméni a uzndni: Mnozi pecujici lidé si az diky kontaktu se socidlnimi sluzbami zacinaji
uvédomovat vyznam své role. Pfesto postraddaiji spolecenské uzndni za svou prdci, coz by jim
mohlo pomoci zviddat ndrocnost péce.

e Vyuiiti sluZeb: Zatimco 60 % pecujicich vyuzivd né&jaké sluzby, 40 % z&dné nevyuZivd, casto
kvUli nedostatku povédomi nebo financi. Tento fakt ukazuje na potfebu lepsi informovanosti
a podpory.

¢ Nevyuizity potencidl: 83 % pecujicich svou zkusenost ddle nevyuzivd po skonceni péce, coz
predstavuje ztrdtu pro spole&nost. Pouze mald Edst, zejména zeny ve véku 35-49 let, dokdzala
své zkusenosti uplatnit profesiondiné nebo ve vzdélavdni.
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Hypotéza 6é: Infformacni kandly
Neformdini pecujici nevédéli, kam se obrdtit, kdyz potfebovali podporu. Informace ziskdvali nahodile

na doporuceni. Neformdlni pecujici by ocenili centraini informacni zdroj (pro kraj &i CR).

Pfi rozhodnuti pecovat o blizkou osobu v domdcim prostfedi, vede jejich prvni krok casto
k praktickému lékafi nebo zdravotni sestfe. Tento trend je obzvldsté vyrazny u starSich generaci. Az
74 % lidi nad 65 let se v takové situaci obraci nejprve na lékare. To naznacuje, ze starsi lidé vnimaiji
Iékafe jako klicovou autoritu a zdroj dOvéryhodnych informaci, coz muiZe souviset s jejich
dlouhodobym vztahem k zdravotnimu systému a potfebou odborného vedeni.

Podobné se chovaji lidé s nizsim vzdélanim, az 79 % z nich uvedlo, Ze by se s otdzkami obrdtili na
lékare. Zajimavé je, ze tento pristup k Iékarflm jako primdarnimu zdroji informaci je konzistentni napfic

rdznymi velikostmi obci. To znamend, Ze bez ohledu na to, zda lidé Ziji v malych vesnicich nebo
velkych méstech, |ékaf zOstava hlavnim zdrojem informaci pro urcité skupiny osob.

Mezi vysokoskolsky vzdélanymilidmi je patrny jiny trend. Tato skupina preferuje vyhleddvani informaci
na internetu a obraci se na socidini pracovniky. Napfiklad 49 % lidi s vy3sim vzdéldnim uvedlo, Ze by
nejdiive hledali informace online, coz odrdzi jejich vyssi miru digitalizace a dOvéru v digitdini zdroje.

Rovnéz 68 % vysokoskoldky by se obrdtilo na socidiniho pracovnika. Tato volboa mize souviset s jejich
povédomim o dostupnych socidlnich sluzbdch a jejich presvédcenim, ze odbornici v této oblasti
mohou poskytnout relevantni rady a podporu. Internet se stévd stdle dilezitésim zdrojem informaci,
zejména pro mladsi generace. Vékovd skupina 18-34 let se spoléhd na online informace jesté vice,
pficemz az 51 % uvedlo, Ze by nejdfive hledali na internetu.

Na koho se obrdtite v souvislosti s péci?

ECelkem OZena Muz

Zeptdm se praktického Iékafe (nebo zdravotni __f522537

sestry) 61%

Oslovim socidlniho pracovnika / socidini sluzbu v _—5-5-%—| 67%
misté 38% ’

] ;|35%
Budu hledat na internetu 38%
. o . . — 32%
Zeptdm se prdtel, pfibuznych 27%

: 16%
Zavoldm / vyhleddm poradnu 16%

Podivdm se na webové strdnky MPSV

5 12%
Zajdu se zeptat na obecni Ufad 9%

Jiné 3%

R14. Na koho se nejprve obrétite v souvislosti s péci v pfirozeném domacim prostredi, kdyZ za¢nete o nékoho pecovat? Max. 3
moznosti N (pecujici) = 717, N (muz) = 288, N (Zena) = 429

Odpovédi odhaluji i ur&ité rozdily v pristupu k vyhleddvani informaci podle pohlavi. Zeny se Easté&ji
obraceiji na socidlni pracovniky nez muzi, coz mUze byt ovlivnéno jejich tradic¢ni roli v rodiné a péci
o blizké. Socidini pracovnici jsou pro Zeny dUlezitym zdrojem, moznd i diky jejich vétsi otevienosti
k vyuzivdni socidlnich sluzeb a potfebé socidini podpory.
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Kromé toho jsou Zeny o néco castéji ochotné hledat informace na internetu (38 % zen oproti 31 %
muz0). To mdze naznacovat, Ze zeny jsou v tomto ohledu aktivnégjsi a vice se zajimaji o rdzné moznosti
péce a podpory, které mohou najit online.

Neformdini pecujici Casto nevédi, kam se obrdti pro relevantni informace. Tento fakt prameni
z vysokého podilu pecujicich, ktefi jako prvni krok voli kontakt s praktickym lékafem nebo zdravotni
sestrou, protoze jsou pro nejdostupnéj§i. Tento postup, zalozeny spise na obecném povédomi nez na

presnych informacich, podporuje hypotézu, ze neformdini pecujici nebyli dostatecné informovani o
dostupnych zdrojich podpory.

Pecujici se Casto obraceli na rizné zdroje, af uz na socidini pracovniky, internet nebo pribuzné a
pratele, coz naznacuje nahodilost a nejednotnost v piistupu k informacim. Tento rozptyleny zpUsob
hleddniinformaci svédci o tom, Ze pecujici neméli pristup k jednotnému a snadno dostupnému zdroji,
ktery by jim poskytl viechny potfebné informace na jednom misté. Pecuijici se museli spoléhat na
doporuceni od jinych osob nebo na vlastni iniciativu pfi vyhledavdni informaci, coz potvrzuje
hypotézu o nahodilosti v ziskavdani informaci.

Vysledky potvrdili hypotézu, ze by pro neformdini pecujici byl pfinosny jednoznacny informacni zdroj,
ktery by jim poskytoval viechny potfebné informace o péci v jejich regionu &i na celostdtni Urovni.
Je nutné dodat, Ze takovy zdroj, ale musi byt obecné v populaci zndmy.

Shrnuti

Neformdini pecujici casto nevédi, kam se obrdtit pro podporu a informace. Tento nedostatek
jasného sméru je patrny z toho, Ze vétiina pecuijicich se nejprve obraci na praktické Iékafe nebo
zdravotni sestry, zejména starsi generace a lidé s nizsim vzdélanim.

e Primdrni zdroje informaci: Starsi lidé (74 % nad 65 let) a lidé s nizsim vzdéladnim (79 %) se
obraceji na lékare jako prvni zdroj informaci. Vysokoskolsky vzdélani lidé naopak preferuji
internet (49 %) a socidini pracovniky (68 %).

e Rozdily v pristupu: Zeny East&ji hledaji informace u socidlnich pracovnikd a na internetu nez
muzi, coz naznacuje jejich vetsi aktivitu v oblasti péce.

¢ Ndhodné ziskdvani informaci: Pecujici Casto ziskdvaji informace nahodile prostrednictvim
rdznych zdroj0, coZ ukazuje na nedostatek centralizovanych informaci.
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Hypotéza 7: Skloubeni péce a prace

Neformdini pecujici maji chdpavého zaméstnavatele (tzn. umoznuje podporu, aktivné ji nabizi,
genderové vyvdazené, v pripadé zadosti o zkraceni Uvazku, préci na ddlku vychdzi vstfic). Neformdini
pecujici v zaméstnaneckém poméru maji obecné dostatek informaci o moznostech sladéni prace
a péce (kde je naijit, rozumi jim, vyuzivdii je).

Hypotéza, ze neformdini pecujici maji chdpavého zaméstnavatele, ktery podporuje jejich potrebu
skloubit prdci a péci o blizké, by méla ukdazat klicové faktory pro zgjisténi rovnovdhy mezi t&mito
dvéma rolemi. Podpora miZe zahrnovat napiiklad moznost prdce na ddlku, zkrdcené Uvazky,
flexibilni pracovni dobu nebo jinou formu Upravy pracovnich podminek. Zkusenosti pecuijicich, ktefi
takovou podporu od svého zaméstnavatele maiji, pak budou vétsinou pozitivni a naznacuiji, ze
vyvdzeny pristup zameéstnavatele mize vyrazné zmimnit stres spojeny s pédi.

Daldi Cdst hypotézy se zaméfuje na informovanost neformdinich pecujicich o moznostech sladéni
prdce a péce. Pokud pecuijici disponuji dostateEnymi informacemi o moznostech, které jim umoznuji
sladit pracovni povinnosti s péci, jako jsou zkr&cené Uvazky, flexibilni pracovni doba nebo prédce na
ddlku, mohou tyto moznosti efektivné vyuzivat. Dobrd informovanost pfispivé ke snizeni stresu a
zatéze, kterou péce o blizké pfindsi, a umoznuje pecujicim lIépe zviddat své pracovnii peCovatelské
role.

Dopad na pecujici osobu ve vztahu k pifedchozimu zaméstnani
ECelkem OZena = Muz

Musel/a jsem odeijit ze zaméstnani &i prestat __| 1]2%37
%"

podnikat.
Musel/a jsem snizit Ovazek v zaméstndni & omezit __Lll %
S 12%
podnikdni. 0%

Zména zaméstnavatele 547§%5

%

. . 4%
Odesel/odesla jsem do predCasného duchodu. Elfi% % 5%

3%
Zména profese 2% %

. - . . 3
Musel/a jsem omezit Ci ukonCit studium. : 350;
(e}

Odesel/odesla jsem do fddného dichodu dfive, 50,17%
nez jsem pldanoval/a. 1%

5%

HO12. Uvedte prosim, zda jste v souvislosti se zapojenim do péce o osobé nékdy zaZil/a tyto situace: MozZnost vice odpovédi.
N (pecujici) = 717, N (muz) = 288, N (Zena) = 429

Odpovédi na otdzky tykajici se zaméstndni u osob, které se zacaly starat o blizkou osobu, ukazuji na
vyznamné dopady, které péce mize mit na pracovni Zivot jednotlivcd. Pliblizné desetina pedujicich
musela n&jakym zpUsobem omezit své dosavadni pracovni aktivity. V nékterych pfipadech to vedlo
k ztraté zameéstndni nebo preruseni podnikatelské Cinnosti. Jiné osoby musely upravit svdj pracovni
Uvazek, napriklad snizenim pracovni doby nebo zménou profesni drdhy.

Ddle 5 % dotdzanych uvedlo, Ze kvili péci o blizkého osobu urychlili svdj odchod do dichodu,
odchdzeli pak predevsim do predcasného dichodu. Tento krok naznacuje, ze péce o blizkého mize
mit tak zdsadni vliv na pracovni Zivot, Ze néktefi lidé ukondi svou profesni kariéru diive, nez pivodné
pldnovali.
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Analyza ukazuje, Zze mira ukon&eni ekonomické aktivity v dUsledku péce je vyssi u téch, ktefi se vénuii
pécivice nez 30 hodin tydné. Z toho vyplyvd, ze intenzivni péce vyzaduje znacné nasazeni, které md
za ndsledek vyrazné Upravy v pracovnim zivoté. Navic, Castéji k ukonceni zameéstndni dochdzi u lidi,
ktefi s opecovavanou osobou bydli, tzn. blizké a neustdlé zapojeni do péce, které si zadda vétsi
flexibilitu a Casto i kompletni prizpUsobeni pracovnino rezimu.

Potiebné, ale NEvyuzZivané sluzby

Poradenstvi a podpora organizaci zamérenych

pfimo na pecujici osoby 1%
Vzdéldvani pro pecujici 10%
Pomoc zdravotnika s feSenim viastnich zdravotnich 99
obtiZi, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvdli... °
Pomoc psychologa s feSenim viastnich obtizi, které 99
(o]

vznikly kvOli poskytovdani péce
Konzultace o poskytovdni domdci péce s Iékafem Ci

zdravotnickym pracovnikem 8%

Pomoc psychiatra v oblasti dusevniho zdravi 8%
Konzultace o poskytovdni domdéci péce se socidlnim 8%
(o]

pracovnikem obce &i Ufadu préce

Pomoc prdvnika s fesenim zdlezitosti souvisejicich s

vykondvanou péci (napf. v otdzce opatrovnictvi,... 5%

Zapojeni do svépomocné skupiny (napf. pecujicich

osob vE. skupin na webu, rodin pecujicich o &leny... 5%

Jiné 2%
HO11.Které sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuZivate /nevyuzival/a jste a pro¢? Moznost vice odpovédi. N (pecujici) = 717

Zhruba polovina neformdlnich pecujicich nepotrebuje Z&dné z vyse uvedenych sluzeb a ddvody jsou
prevdiné dva: neznalost ("Nevim o nich") a presvédceni, ze péci zvliddnou sami (‘zatim vie
zvidddme"). Dalsimi faktory, které hraji roli, jsou nedostupnost sluzeb a nedostatek casu potiebné
informace dohledat ("Nebyl cas"). Bohuzel stdle se u nékterych pecujicich také objevuije urcity ostych
nebo pocit studu.

Zatim nebyls Webs

nevim o nich Neni £as zv
W Pacsucke isit e o nenapadls, £

drahata

T revyuEleam tim neni § | AE Y rCEVinte f ri 2 neni thebe medikace

i hirvad

hSto” moc penez
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Shrnuti

Neformdini pecujici casto celi vyzvdm pii sladéni prdce a péce o blizké, pficemz podpora
zaméstnavateld hraje klicovou roli v této rovnovdze. Hypotéza, Ze neformdini pecujici maiji
chdpavého zaméstnavatele, ktery jim nabizi podporu, viak neni zcela v souladu s realitou.

e Podpora od zaméstnavatele: Priblizné 10 % pecujicich muselo omezit své pracovni akfivity
kvUli péci o blizkou osobu. To zahrnuje ztrdtu zaméstndni, preruseni podnikdni nebo Upravu
pracovnino Uvazku. Podpora ze strany zaméstnavatele, jako je moznost prdce na ddlku,
flexibilni pracovni doba nebo zkrdcené Uvazky, je klicovd pro zmirnéni stresu a usnadnéni
péce. V mnoha pfipadech viak pecuijici, ktefi opustili své zaméstndni, nebyli informovdni o
moznostech, které by jim mohly pomoci tyto dvé role skloubit. Pokud by méli lepsi pristup k
témto informacim a podporu od zaméstnavatele, mohli by svou prdci zachovat a efektivnéii
zvlddat péci.

e Pfedéasny odchod do duchodu: 5 % pecujicich uvedlo, ze kvUli péci urychlili svdj odchod do
ddchodu, casto predcasného. Intenzivni péce, kterd vyzaduje vice nez 30 hodin tydné, vede
k vyraznym Upravdm pracovniho zZivota, zvldsté kdyz pecuijici Ziji s opeCovdavanou osobou.

¢ Nedostateéna informovanost: Hiavnimi ddvody pro nevyuzivani rdznych druh® podpUrnych
sluZzeb jsou neznalost jejich existence a presvédceni, ze péci zviddnou sami a nic nepotfebuiji.

Vysledky naznacuji, ze v mnoha pfipadech vede péce k vyraznému zdsahu do pracovniho zZivota
neformdiné pecujicino, coz md negativni dopad na jejich financni situaci a celkovou kvalitu Zivota.
Vytvoreni prostiedi, kde by pecujici méli snadny pfistup k informacim a moznostem, jak kombinovat

prdci s péci, je klicové pro zlepieni jejich situace.

PECUIICI (N = 717)
HYPOTEZA C. 7
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Hypotéza 8: Vyuiziti stavajici ,mékké* podpory pro neformdiné pecuijici
Neformdini pecuijici vyuizili specializované vzdéldvdani (prezencni nebo online). Neformdlni pecujici
vyuzili psychosocidlni pomoc veetné Ucasti na svépomocnych skupindch. Neformdini pecujici

pravidelné vyuzivaji odborné poradenstvi.

Neformdini pecujici vyuzivaji rdzné formy mékké podpory, jako jsou odborné poradenstvi, vzdélavani
a psychosocidini pomoc, i kdyZ ne vidy v masovém meéfitku.

Sluzby, které by peéujici osoba potiebovala a vyuzila
Sluzby, které pecuijici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuzil/a

m Sluzby které by potfeboval/a, ale nevyuzivd / nevyuzival(a)

Poradenstvi a podpora organizaci zamérfenych pfimo 10%
na peéujici osoby [ RRA

Vzdéldvani pro pecujici -6%] 0%

Pomoc zdravotnika s feSenim vlastnich zdravotnich 12%
obtizi, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvili... [l 9%

Pomoc psychologa s feSenim vilastnich obtizi, které 9%
vznikly kvOli poskytovdni pé&e B -
Konzultace o poskytovdni péce s Iékafem Ci 41%

zdravotnickym pracovnikem (napt. zdravotni.. || 8%

Konzultace o poskytovdni domdci péce se socidinim 27%
pracovnikem obce ¢i Ufadu prace | A
Pomoc prdvnika s feSenim zdleZitosti souvisejicich s 3%

vykondvanou pé&i (napt. v otdzce opatrovnictvi,... | 5%

Zapojeni do svépomocné skupiny (napf. pecujicich 5%
osob vé&. skupin na webu, rodin pecuijicich o ¢leny s.. || 5%

2%

Jiné I 2%

40%

Hiczie nedensho S 57

HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuzil/a: Moznost vice odpovédi. HO11.Které
sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuzivate /nevyuzival/a jste a pro¢? MozZnost vice odpovédi. N (pecujici) = 717

Nejcastéji vyuZivanou sluzbou je odborné poradenstvi, zejména konzultace o poskytovdni domdci
péce s lékarem Ci zdravotnickym pracovnikem, kterou vyuzilo 41 % pecujicich. To potvrzuje, ze
odborné poradenstvi je kliC¢ovou podporou pro pecujici osoby, a tato forma podpory je nejcastéii
vyuzivdana.

Vzdéldvaci programy pro pecujici byly vyuzity 10 % respondent(, coz potvrzuje, Ze specializované
vzdélavani, i kdyZ neni vyuzivéno masové, predstavuje dlleZitou formu podpory pro ty, ktefi se jej
rozhodnou vyuzit. Pomoc psychologa nebo UcCast na svépomocnych skupindch vyuzilo 9 %
respondenty.

PfestoZze existuje mnoho rlznych forem podpory, 59 % pecujicich uvedlo, Ze nevyuiili Zzddnou z
uvedenych sluzeb. To naznacuje, Zze bud nebyli dostate¢né informovdani o téchto moznostech, nebo
Ze tyto sluzby nebyly pro né dostupné Ci relevantni.
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Hlavnimi ddvody, pro¢ peclujici osoby nevyuZivaji dostupné sluzby, jsou predevsim pocit, ze je
nepotrebuji, nebo neochota je vyuzivat (37 %), a ddle nedostatek informaci &i sloZitost procesu (30
%), a to Castéji deklaruji muzi (38 %) nez zeny (25 %).

Pro¢ tyto sluzby nevyuiivate?

37%
30%
14%
Nebyla potfeba/  Nedostatek Nedostupnost
neochota informaci /
slozitost

HO11_duvod: Divody pro¢ nevyuzivate? N (pecujici) = 176

Nedostatek Casu

13%
3% 3%

Drahota Jiné

Tento vysledek podporuje hypotézu, Ze i kdyz jsou sluzby dostupné, mnoho pecuijicich je nevyuzivd
bud kvUli subjektivnim dvodim, jako je neochota nebo nedostate&né vnimdni potieby, nebo kvUli
objektivnim prekdzkdm, jako je nedostatek informaci a sloZitost pfistupu k témto sluzbdm.

Mensi, ale stdle vyznamné procento respondentd (14 %) uvadi jako prekdzku nedostupnost sluzeb,
coz naznacuje problémy s fyzickou, geografickou, a dokonce i byrokratickou pfistupnosti t&chto
sluzeb. Nedostupnost sluzeb castéji deklaruji Zeny (18 %) nez muzi (8 %). Dalsi bariéry, jako je
nedostatek casu (13 %), vétsinou u mladsi populace do 50 let a u Zen. Ddle je drahota (3 %), kterd je
Castéji deklarovand muzi (6%) nez zenami (1 %). Kombinace téchto faktord mize pecujici odrazovat
od vyuZivani podpdrnych sluzeb, i kdyz by jim mohly byt prospé&sné.

Ve svych odpovédich respondenti uvadéji napfiklad tyto divody:

,J4 je nepotrebuji, potfebuje je osoba, kterd
nejvice pecuje o postizenou osobu. Tuto pomoc a
podporu odbornik¥ ale odmitd.*

»Babicku fesime napdl s tetou. V miste naseho
bydlisté se nic takového nenachdzi.*

»Ani s vyuZitim téchto sluzeb by nebyl nikdo
schopny poskytnout tak kvalitni a odbornou sluzbu
jako Alzheimer cenfrum.”

~Matka jiz zemrela. VyuZivaly jsme pedikérku
domd, jeden cas i dovoz obédl - neZ zacala
matka dojizdét na dialyzu. Masdze dom( lékar
odmitl napsat (Ze to nepomUZe a za chvili je bude
matka chtit znova) a soukromé byly nad nase
financni moznosti."

.Nebyl na to as a také mdlo téchto sluzeb a
dlouhd objedndvaci doba.”

»Nemdm ¢as a ani nevim kde je hledat v blizkém
okoli."

»Nemél jsem tu drzost za nékym jit. Nevédél jsem,
Ze takovd moZnost je.... nikdo mé neinformoval o
prispévku na péci.... NIKDO! Tak jak se posild pred
ddchodem vypis... tak by kazdy kdo mé& 75 let a

vice, mél dostat info, co mu stadt mdze nabidnout...

pro jeho klidny Zivot."

Spolufinancovéano
Evropskou unii

~Nemél jsem kvUli neustdlému dozoru ¢as na
ndvstévu téchto instituci*

»Neni Cas. Madm jednu prdci a 3 brigddy abych to
vse zviadl. Dokud nepadnu mrtev. BohuZel stdt se o
to postaral*

,Nevédéla jsem o téchto moZnostech, neporadil
mi Zadny Iékar, jak bych mohla této pomoci vyuZit.
A byla jsem pirilis vydésend z manzelovy nemoci.*”

»ProtozZe jsou zde dlouhavé vyrizovaci obdobi,
jeZdéni do 20 km vzddleného MU, to mé odradilo.*

»ProtoZe u nds v republice normdini zaméstnany
Clovék se pomoci nedockd. Rezignovala jsem. 2x
mné byl prispévek na péci zamitnut. Citim
bezmoc, beznadéj. Nechci se doZit takového stdri,
protoze bych umirala sama a v chudobé.*

»Z ddvodu priSerné byrokracie, spousta papirovani
a pak vam stejné feknou, Ze nemdte ndrok*

»Jsem tak vyCerpand (fyzicky, psychicky i
financné), Ze nemam kapacitu na to jit se zeptat a
pochopit co vie potrebuji udélat a jit to udélat
proto abychom to méli alespori trochu
odlehceno.”

59

MP] minisTERSTVO PRACE

SV A SOCIALNICH VECI




SC&C

DOvody pro nevyuzivani sluzeb mezi pecujicimi osobami se znaéné Iisi v zdvislosti na konkrétni sluzbé.
U vétsiny sluzeb je hlavnim ddvodem ,,nebyla potfeba / neochota®, coz naznaduje, ze pedujici osoby
Casto nevyuzivaji dostupné sluzby, protoze bud neciti potfebu, nebo jsou neochotné je vyuzivat.
Tento divod je nejvyraznéjsi u vzdélavani pro pecujici (44 %) a u pomoci zdravotnika a s feSenim
vlastnich zdravotnich obtiz, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvUli poskytovdni péce (38 %).

Pro¢ tyto sluzby nevyuzivate?

Nedostatek | Nebyla
informaci / | potieba / | Nedostatek
slozitost | neochota casu Nedostupnost | Drahota

Konzultace o poskytovani domdci péce se

- : v B 35% 35% 9% 13%
socidlnim pracovnikem obce Ci Uradu préce

Konzultace o poskytovdni domdci péce s
lékarem Ci zdravotnickym pracovnikem (napr. 34% 31% 10% 7% 6%
zdravotni sestrou, o3etfovatelskou sluzbou)

Vzdélavani pro pecujici 26% 44% 17% 6% 5%

Porijyens”rw a Bodporo orgq,nl’zoa 35% 34% 17% 3% %
zameérenych pfimo na pecuijici osoby

Zapojeni do svépomocné skupiny (napf.
pecujicich osob vE&. skupin na webu, rodin 24% 39% 19% 12% 5%
pecujicich o ¢leny s uritou diagndzou)

Pomoc prévnika s feSenim zdlezitosti
souvisejicich s vykondvanou péci (napf. v

. NN : 34% 29% 10% 23% 4%
otdzce opatrovnictvi, svépravnosti
opecovdavaného, zadosti o prispévek na péci)
Pomloc psycho!qgo S resenllml vlclji’rmch obtizi, 24% 23% 26% 18% 5%
které vznikly kvuli poskytovani péce
Pomoc psychiatra v oblasti dusevniho zdravi 27% 27% 19% 20%

Pomoc zdravotnika s Fesenim viastnich
zdravotnich obtizi, které vznikly ¢i se vyznamné 25% 38% 19% 18%
zhorsily kvali poskytovdni péce

HO11.Které sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuzivate /nevyuzival/a jste a proc?e

HO11_duvod: DUvody proc¢ nevyuzivate?

N (pecujici) = 176

Dalsim castym dOvodem je ,nedostatek informaci / sloZitost, coz je vyznamné zejména
U poradenstvi a podpory organizaci zamérenych pfimo na pecujici osoby a v oblasti konzultaci
o poskytovdni domdci péce se socidlnim pracovnikem obce &i Ufadem prdce. Tento problém
naznacuije, Ze pecujici mohou mit potize s orientaci v dostupnych sluzbdch nebo Ze povazuji proces
jejich ziskani za prilis slozity.

+Nedostupnost" sluzeb je dalsim dilezitym faktorem, zejména u sluzeb, které vyzaduji fyzickou
pfitomnost pecujiciho a vztahuje se k osobnim problémim pecujicich osob, jako je pomoc
zdravotnika se zdravotnimi problémy pecujici osoby nebo pomoc psychologa a pomoc prdvnika.
Tento divod je Castési u sluzeb, které mohou byt geograficky nebo Easové obtizné dosazitelné.

+Nedostatek Casu" je Castym didvodem, zejména u sluzeb, které vyzaduji dliouhodobé zapojeninebo
pravidelnou UCast, jako je vzdéldvani pro pecujici nebo konzultace s |ékafi pfi feeni zdravotnich
problémU pecujiciho.
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Drahota je nejméné Casto uvadénym divodem, ale je vyznamnym faktorem pro nevyuZivdni sluzeb,
které mohou byt finanéné ndrocné, jako je pomoc organizaci, domdci pece, vzdéldvani, pomoc
prdvnika a psychoterapeutickd pomoc. Také v téchto oblastech existuji bezplatné moznosti, ale
pecujici o nich musi védét.

Shrnuti

Neformdini pecuijici Casto Celi rtiznym bariérdm v pédi, které zahrnuji finanéni problémy, nedostatek
informaci, ¢asovou ndrocnost a geografickou nedostupnost sluzeb. Mnoho pecujicich osob si
uvédomuije potiebu podpory, ale zrdznych divodu, véetné neochoty nebo sloZitosti pristupu k t&mto
sluzbdm, je nevyuziva.

e Vyuiziti podpory: Pecujici osoby casto nevyuZivaiji dostupné sluzby, pricemz 59 % uvedlo, Ze
Zadnou z nabizenych sluzeb nevyuzily. Nejcastéji vyuzivanou sluzbou je odborné poradenstvi,
zejména konzultace s Iékafi nebo zdravotnickymi pracovniky (41 %), coz podtrhuje dilezitost
odborné podpory v této oblasti.

¢ Hlavni dUvody nevyuzivani sluzeb: Hlavnim dOvodem, proc¢ pecujici sluzby nevyuzivaiji, je
pocit, Ze nejsou potfebné, nebo neochota je vyuzivat (37 %), ddle nedostatek informaci nebo
slozitost pfistupu (30 %), coz jsou vyznamné prekdzky pro pecujici, zejména pro muze. Néktefi
pecujici také uvedli nedostupnost sluzeb (14 %), coz naznacuje problémy s fyzickou,
geografickou, nebo byrokratickou pristupnosti.

e Psychosocidlni a vzdélavaci podpora: Prestoze psychosocidlni pomoc a vzdélavani pro
pecujici nejsou masové vyuzivany (9 % az 10 %), pro nékteré pecujici predstavuiji dileZitou
formu podpory. UZiteCnost takovych sluzeb si zaslouzi vétsi informovanost.

¢ Nedostatek ¢asu: Nedostatek casu byl uvddén jako divod pro nevyuzivéni sluzeb, zejména
u mladsich pecuijicich a u Zen. Tento faktor ukazuje, Ze pro mnoho pecujicich je tézké najit
cas na ziskdni podpory, kterou by potfebovali.

Celkové je zrejmé, Ze pecuijici osoby by monhly lépe zviddat ndrocnost péce, pokud by mély lepsi
pristup k informacim, jednodussi procesy a také vlastni sebevédomi, které by jim nekladlo bariéry ve
smyslu, Ze viechno zvlddnou sami bez pomoci.

faich wutilo odborma
age & gkafem nabo pdrovotnikem,
e dide Bitoet 1o formy

7

ODBORNE SPECIALIZOVANE PEYCHOSOCIALNI

e e
PECUJICI (N = 77) PORADENSTVI vzDELAVANI PODPORA

HYPOTEZA C. 8 i &

&
SILNE STRANKY

» EF% respondent] wvedls, o

NEOCHOTA  —o uluiby nepotiebovali, nebo jo

o— INFORMOVANOST

U w nachtéll wudt
° O = -
I o VyuzZiti stavajici aw
KE SLUZBAM = ~mékké"” podpory 586 J—
; SN Zo Bl
0 pro nefn.r.rn‘aInE =
AKTIVNI E pecujici ﬁ =

ZAPOIENI BARIERY p—

SLABE STRANKY

NEDOSTATEK HNEDOSTUPNOST

SLUlER

i )
= M % reapondentt sminila prokiemy s

lufeh, pod zahmuja geagrahzks

shoditost phistupy

60

RSl Spolufinancovano MP] miNISTERSTVO PRACE
"t Evropskou unii SV AsociALNicH VECi




SC&C

Hypotéza 9: PéCe o zdravi

Neformdini pecujici maiji potize v oblasti fyzického zdravi (bolesti zad, pohybové obtize, novd

onemocnéni) Neformdlini pecujici maiji potize v oblasti duSevnino zdravi (vysoky stres, nespavost,
zazivaci potize, psychiatrické poradenstvi a sluzby, potfeba terapie).

Pecujici osoby skutecné Celi problémim jok v oblasti fyzického, tak dusevniho zdravi. Celkové
hodnoceni zdravotniho stavu pecujicich je prdmérné 5,4 z 10 bod0, coz naznadcuje spise primérny
zdravotni stav této skupiny. Psychicky stav je hodnocen Iépe, s primérem 6,7 bodu, coz ukazuje na
mirny psychicky stres nebo z&téz. Fyzicky stav je hodnocen podobné jako psychicky, s promérem 6,4
bodu, coz poukazuje na mirné fyzické obtize u pecuijicich.

Muzi hodnoti svUj soucasny zdravotni stav podobné jako zeny, s promérem 5,6 bodu u muzu a 5,4
bodu u Zen. Rovnéz v hodnoceni fyzického stavu nejsou vyrazné rozdily, kdyz muzi uddvaji prumér
6,5 bodu a Zeny 6,4 bodu. Vyraznéjsi rozdily se objevuji v hodnoceni psychického stavu, kde muzi
uvadeéji prumérné hodnoceni 7,1 bodu oproti 6,4 bodu v Zen. Tyto rozdily naznaduji, Ze Zeny, které
castéji zastavaiji roli pec¢ovatelek, mohou ¢éelit vétsimu psychickému zatizeni.

Zdravotni, fyzicky a psychicky stav pecujiciho
zdravotni stav: 0 = velmi $patné, 10 = velmi dobie

@ Soucasny zdravotni stav ® Psychicky stav Fyzicky stav

10,0
9,0
8,0
AN TAN P O 8
6,0 ! ' 0
50 @ ;- @ s ([ ) % '
o @ «
3,0
2,0
1,0
0,0

Celkem Muz Zena 18-34 35-49 50-64 65 a vice let

R1. KdyzZ zvazite vsechny okolnosti, jak byste ohodnotil/a svij souc¢asny zdravotni stav na stupnici od 1 do 10, kde 1 je bez zdravotnich
potiZi a 10 jsou vyrazné a zdvazné zdravotni potize?

R2. Jak se citite psychicky? 0 = velmi Spatné, 10 = velmi dobre

R3. Jak se citite fyzicky? 0 = velmi Spatné, 10 = velmi dobfe

N (pecujici) = 717

Nejlepsi zdravotni stav vykazuji pecujici do 50 let, pficemz se stoupajicim vékem hodnoceni
zdravotniho stavu vyrazné klesd. Podobny trend je patrny i u fyzického stavu, kde se mladsi pecujici
citi nejlépe, s primérmym hodnocenim 7,1 bodu. Naopak, nejstarsi vékovd skupina (65 let a vice)
hodnoti svij fyzicky stav nejhife, s promérem 5,7 bodu.

Psychicky stav je nejhorsi u pecujicich ve véku 35-64 let, kde se pohybuje mezi 6,5 a 6,7 body. Tento
vysledek naznacuje, ze neformdini pecujici, zejména zeny a starsi lidé, celi vyznamnym fyzickym a
psychickym vyzvdm, které mohou negativné ovlivnit jejich celkové zdravi.

Pecuijici, ktefi se o své blizké staraji sami, vykazuji nejhorsi fyzicky i psychicky stav, s prdmérnym
hodnocenim fyzického zdravi 6,0 bodu a psychického stavu 6,2 bodu. Nejhorsi souéasny zdravotni
stav viak vykazuji ti, ktefi se domnivaiji, ze peéuji ze viech zapojenych osob nejvice — s hodnocenim
pouhych 4,8 bodu. Tento vysledek podtrhuje negativni dopad pietizeni na celkovy zdravotni stav
pecuijicich.
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Zdravotni, fyzicky a psychicky stav pecujiciho
zdravotni stav: 0 = velmi $patné, 10 = velmi dobfe
@ Soucasny zdravotni stav ® Psychicky stav Fyzicky stav
10,0
9,0
8,0
6,9
9 & i3 e : @ o5 [
' ' ) 58 6,1 W 58
5.0 5,0 . ! 48
2 v |
3,0
2,0
1,0
0,0
Peéuji sdm/sama Pecujeme vsichni Pecuji ze vSech Nékdo jiny pecuje vic
podobné zapojenych osob nez ja
nejvice

R1. Kdyz zvazite vsechny okolnosti, jak byste ohodnotil/a sviij soucasny zdravotni stav na stupnici od 1 do 10, kde 1 je bez zdravotnich
potizi a 10 jsou vyrazné a zavazné zdravotni potize?

R2. Jak se citite psychicky? 0 = velmi Spatné, 10 = velmi dobre

R3. Jak se citite fyzicky? 0 = velmi $patné, 10 = velmi dobre

0S7. Podilite se / podilela jste se Vy osobné na péci, N (pedujici) =717

Ti, ktefi pecuji spoleéné s ostatnimi v rodiné nebo komunité (,pecujeme vsichni podobné“), vykazuji
mirné lepsi vysledky, s hodnocenim fyzického zdravi 6,6 bodu a psychického stavu 6,7 bodu. Tento
vysledek naznacuje, Ze sdileni péée muize zmirnit nékteré negativni dopady na zdravi pecujicich.

Pecujici, ktefi uvedli, Ze ,,nékdo jiny pecuje vic nez ja*, maji nejlepsi zdravotni (5,8 bodu) a psychické
(6,9 bodu) vysledky. Tento trend ukazuje, Ze mensi mira zapojeni do péce koreluje s lepsim
zdravotnim stavem. Vyssi mira zapojeni do péce je tedy jednoznacné spojena s vétsimi zdravotnimi
problémy, coz plati zejména pro ty, ktefi pe€uji sami nebo nesou nejvétsi zatéz péce.

39 % respondenty uvedlo, Ze se jejich dusevni zdravi v dusledku péce zhorsilo, pficemz tento
negativni dopad je vyraznéjsi zejména u zen a osob ve véku 50 a vice let. Tyto skupiny jsou obzvlasté
ohrozené vysokym stresem a dal§imi psychickymi problémy spojenymi s dlouhodobou péci. Pouze
2 % respondentu uvedlo zlepseni dusevnino zdravi, zatimco 59 % zaznamenalo, Ze jejich dusevni
zdravi zUstalo stejné.

Dusledky péce: zdravi

Zhorsil  ZUstal stejny  m Zlepsil

Dusevni zdravi 39% 59% *

Fyzické zdravi 32% 66% II%

HO17: Uvedte prosim, do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky:V dusledku péce, kterou vénuji / jsem vénoval(a), se: mé fyzické
zdravi /mé dusevni zdravi : zhorsilo/zUstalo stejné / zlepsilo N (pecujici) = 717

32 % respondentu uvedlo, Ze se jejich fyzické zdravi zhorsilo, co? potvrzuje hypotézu o fyzickych
potizich spojenych s péci, jako jsou bolesti zad nebo pohybové obtize. Tento negativni dopad je
zejména patrny u Zen a u lidi ve véku 35 a7 64 let, ktefi jsou vice vystaveni fyzickym ndrokdm spojenym
s péci. Pouze 1 % respondentl uvedlo zlepseni fyzického zdravi, zatimco 66 % uvedlo, Ze jejich fyzické
zdravi zUstalo stejné.
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Neformdini pecujici Casto trpi fyzickymi a dusevnimi problémy v dUsledku své role, je ddle podporena
skutecnosti, ze i kdyZz mnoho pecujicich deklaruje zhorieni svého zdravi, vétsina z nich (66 %)
nevyuziva zadnou z dostupnych forem terapie.

Vyuzivate néjakou formu terapie?

Fyzioterapie, rehabilitace _ 23%

psychiatiicka lécba [ &%

Psychoterapie, psychologickd pomoc (véetné - 8%
online poraden, telefonickych poraden) °

sine | 3%

Nic z uvedeného 66%

R4. Vyuzivate néjakou formu terapie? N (pecujici) = 717

Z téch, ktefi néjakou terapii vyuzivaiji, nejcastéjsi volbou je fyzioterapie nebo rehabilitace, kterou
vyuziva celkem 23 % pecuijicich (24 % pecujicich s dusevnimi problémy a 26 % s fyzickymi obtizemi),
coz potvrzuje fyzické obtize spojené s péci, zejména u starsich osob ve véku 50+ let.

Psychiatrickou 1éCbu a psychoterapii vyhleddvd 8 % pecujicich (12 % pecujicich s duSevnimi
problémy a 14 % s fyzickymi obtizemi). Psychoterapie nebo psychologickd pomoc je vyuzivdna
predevsim mladsimi lidmi ve véku 18-35 let.

Neformdlini pecuijici celi vyznamnym zdravotnim potizim, mnoho z nich potfebuje rdzné formy 1€kd
nebo jinych latek k tomu, aby dobre spali nebo se dobre citili. Pecuijici, ktefi deklaruji zhorseni
dusevniho nebo fyzického zdravi, se Casto obraceji na Iéky na predpis (29 % az 35 %), volné prodejné
léky (14 % az 16 %), nebo bylinky a bylinné caje (25 % az 30 %), aby si ulevili od pfiznakd stresu a
daldich zdravotnich obtizi.

Pofiebujete néjaké Iéky nebo jiné latky, abyste dobfe spal/a nebo abyste se
dobre citil/a?

Léky na predpis [ 257
Bylinky/bylinné caje [N 23%
Volné& prodejné 1éky [N 14%
Alkohol nebo jiné navykové latky [l 4%
Homeopatika [ 4%
Jiné -uvedte B 5%

Nic z uvedeného 49%

R5. Potiebujete néjaké Iéky nebo jiné Iatky, abyste dobfe spal/a nebo abyste se dobfe citil/a? MoZznost vice odpovédi, N (pecujici) = 717

Na druhou stranu, 49 % pecujicich celkové nevyuzivd zadné z uvedenych Iatek, coz mize znamenat
bud nizsi potfebu takové podpory, nebo nedostatecny pristup k vhodnym lécebnym moznostem.
Vyznamny podil t&ch, ktefi léky nebo jiné Iatky vyuZivaji, potvrzuje, ze zdravotni dopady péce jsou
vazinym problémem, ktery je tfeba adresovat rznymi zpUsoby podpory.
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Neformdlni pecuijici Celi znacnym fyzickym a dusevnim potizim v dUsledku své role.

Zdravotni stav peéujicich: Pecujici vykazuji primérné hodnoceni sou¢asného zdravotniho
stavu na Urovni 5,4 bodu z 10, coz naznacuje mirné az sttedni zdravotni problémy. Fyzicky stav
je hodnocen podobné, s primérem 6,4 bodu, zatimco psychicky stav je hodnocen mirné
lépe na 6,7 bodu. Nejhorsi zdravotni stav vykazuiji ti, ktefi pecuji nejvice, s hodnocenim pouze
4,8 bodu, co? potvrzuje negativni dopad pretizeni na zdravi.

Genderové rozdily: Zeny, které castéji zastavaji roli pecovatelek, vykazuji horsi psychicky stav
(6,4 bodu) nez muzi (7,1 bodu), coz naznacuje, ze zeny Celi vétsimu psychickému zatizeni.
Tento trend potvrzuje, ze Zeny jsou vice vystaveny stresu a dalsim psychickym problémim
spojenym s péci.

Vékovy faktor: Nejlepsi zdravotni stav vykazuji pecujici do 50 let, zatimco se stoupajicim
vékem hodnoceni zdravotniho stavu klesd. Fyzicky stav pecujicich starsich 65 let je nejhorsi,
s primérem 5,7 bodu.

Dopad pecovatelské role: Pecuijici, ktefi nesou hlavni zatéz péce, vykazuji nejhorsi fyzicky
i psychicky stav. Naopak ti, ktefi pecuji méné intenzivné nebo sdili péci s ostatnimi, maiji lepsi
zdravotni vysledky. Tento frend ukazuje, 7e mensi zapojeni do péce nebo sdileni
odpovédnosti mUze zmirnit negativni dopady na zdravi (dusevni i fyzické).

Zhorseni zdravi: 39 % pecuijicich uvedlo zhor$eni dusevniho zdravi, zatimco 32 % zaznamenalo
zhorseni fyzického zdravi, coz potvrzuje hypotézu o zdravotnich problémech spojenych s
pecovatelskou roli. Tento negativni dopad je nejvyraznéjsi u zen a lidi ve véku 35 az 64 let.
Lééba a terapie: Mnoho pecéujicich nevyuZivd dostupné formy terapie (66 %), piicemi
fyzioterapie je nejcastéjsi volbou (23 %). LEky na predpis a bylinné Caje jsou Casto pouzivany
ke zmirnéni priznakd stresu a zdravotnich obtizi, coz potvrzuje, Ze zdravotni dopady péce jsou
vainym problémem, ktery je tfelba adresovat lepsi dostupnosti a informovanosti o Iécebnych
moznostech.

Tato zjisténi zdUraznuji potfebu vétsi podpory a informovanosti pro neformdlni pecujici, aby se
predeslo vazinym zdravotnim dopaddm, které s touto roli souviseiji.
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Hypotéza 10: Bariéry v péci

Prekdzkou v péci je vzddlenost mezi opecovdvanym a pecujicim. Bariérou v péci je bariérovost
bydleni opecovdavaného (schody, bez vytahu). Bariérou v pécije prdce a potreba prijmu pecujiciho.
PrileZitosti je sdileni péce v rédmci rodiny a sdileni financnich ndklad’ na péci. Bariérou v pécije vztah

mezi pecujicim a opecovdvanym.

Financni otdzky a pracovni zavazky jsou klicovymi prekdzkami, které pecujici osoby musi pfekondvat,
zatimco fyzické bariéry bydleni a vzddlenost mezi pecujicim a opeCovdvanym jsou méné casté, ale
stdle relevantni faktory.

Nejvétsi prekdzkou je finanéni naroénost, kterou uvedlo 40 % respondentd. Dalsi vyznamné bariéry
zahrnuji ztratu nebo omezeni zaméstndani (20 %), ¢asovou a psychickou/fyzickou naroénost (obé 18
%). Tato data podporuji hypotézu, ze potfeba pfijmu a prdce pecujiciho predstavuje vyznamnou
prekdzku.

Peéujici: bariéry v péci
Financnindrocnost [ 40%
Itrata / omezeni zameéstnani 20%
Casovd ndroc&nost 18%
Psychickd a fyzickd ndrocnost 18%
Mald podpora ze strany stétu / zdlouhavd, slozitd... 15%
Vlastni zdravotni stav 8%
Rodinny / osobni Zivot / svoboda / kvalita Zivota 8%
Nevyhovujici ubytovdni / vybaveni domdcnosti... 7%
Vék 3%
Vzddlenost od bydlisté / nutnost dojizdét /... 3%
ZkuSenost s péci / znalosti 3%
Jiné 3%
Zadné prekazky Il 3%
Nevim 2%
OP3. Co vnimate jako prekazky nebo bariéry pro takovou péi? Oteviena otdzka, N (petujici) = 574

Na druhé strané, vzddlenost mezi opecovdavanym a pecujicim a bariérovost bydleni (jako jsou
schody nebo nedostatek vytahu) jsou uvadény jen mensi ¢dsti respondentU (3 % pro vzddlenost a 7
% pro nevyhovuijici ubytovdni). To naznacuje, ze i kdyz tyto faktory mohou hrdt roli, nejsou
povazovAny za nejvyznamné&jsi bariéry v pédi.

Dalsim duleZitym faktorem je mald podpora ze strany statu a slozitd administrativa, coz uvedlo 15 %
respondenty, takze ziednoduseni administrativnich procest a lepsi podpora ze strany stdtu by mohly
zmirnit nékteré z hlavnich bariér v péci.

Vztah mezi pecujicim a opec¢ovavanym jaoko bariéra neni pfimo potvrzena, protoze osobni nebo
rodinny Zivot je zmiriovdn pouze 8 % respondenty. Vysvétlenim mUze byt, Ze rodinnd / domdaci péce
se ¢asto odehrdvd tam, kde jsou funk&ni rodinné vztahy a vazby.
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Situace, kterou pecujici zazil/a v souvislosti s péci

Nic z vize uvedensho - | 357

Zhorsilo se mé dusevni zdravi (véetné syndromu vyhoreni). _ 26%
Zhorsilo se mé fyzické zdravi. [N 18%
Zhorsila se mé& finanéni situace.  [INEGEGEGEGEEEEN 18%

Nemdm témér osobni Zivot, stdle pecuiji.
Zhorsily/omezil se mi vztah s rodinou/prateli.
Musel/a jsem odejit ze zaméstndni &i prestat podnikat.

Musel/a jsem snizit Uvazek v zaméstndni Ci omezit podnikdani.

Zasadni Uprava bydleni z divodu péce (madla, prestavba...

Rozpadl se mi &i vyznamné zhorsil vztah s partnerem/kou.
Nastéhovala jsem si osobu k sobé.

Zména zaméstnavatele

Odesel/odesla jsem do predcasného dichodu.
Pfest&hoval/a jsem se.

Zména profese

Musel/a jsem omezit Ci ukon it studium.

Musel/a jsem prodat st majetku.

Néco jiného, vypiste prosim co:

Odesel/odesla jsem do faddného dichodu diive, nez jsem...

14%
13%
12%
1%
1%
9%
6%
5%
4%
4%
3%
3%
2%
2%

1%

HO12. Uvedte prosim, zda jste v souvislosti se zapojenim do péce o osobé nékdy zaZil/a tyto situace: Moznost vice odpovédi.

N (pecujici) =717

18 % respondent’ uvedlo, Ze se jim zhorSila finanéni situace, a 12 % muselo odejit ze zaméstndni i
prestat podnikat, zatimco 11 % muselo sniZzit Uvazek nebo omerzit podnikdni. Finanéni aspekty
a dopady na pracovni Zivot jsou tedy jasnymi pirekdzkami v pééi.

13 % respondentU zazilo zhorseni nebo omezeni vztahU s rodinou &i prdteli, a 9 % zaznamenalo rozpad
nebo vyrazné zhorseni vztahu s partnerem/kou. Kromé toho 14 % pecujicich uvedlo, ze kvili pédi
nemaiji témer zadny osobni Zivot, Ctvrtina uvadi, Ze se zhorsilo jejich dusevni zdravi a témér pétina ma

zhorseni fyzického zdravi.

Hypotéza zmifiuje bariérovost bydleni jako prekdzku. 11 % respondentd uvedlo, Ze museli z&sadné
upravit bydleni z ddvodu péce (napf. instalace madel, prestavba koupelny) a 6 % pecujicich
prest&éhovalo osobu, kterd vyzadovala péci k sobé. Lze tedy predpoklddat, ze zhruba 10-15 %
pecujicich fesi fyzické bariéry v domdcnostech a pomoc s témito zdlezitostmi je namisté.

DUsledky péce

Zhorsil
Financni situace 32%
Vztah s osobou, o kterou peduji 31%

Pracovni zivot 10%

67%

Z0stal stejny

64%

67%

m Zlepsil

.
2.
O

HO17: Uvedte prosim, do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky:V disledku péce, kterou vénuji / jsem vénoval(a), se:
vztah s osobou, o kterou pecuji/muj pracovni zivot/ma finanéni situace : zhorsilo/zUstalo stejné / zlepsilo N (pecujici) = 717
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Finanéni situace: Pro 32 % pecuijicich se finanéni situace zhorsila, coz potvrzuje, Zze financni ndklady
a poftfeba pfiimu jsou vyznamnou bariérou v péci

Vztah s osobou, o kterou peéuiji: 31 % respondent’ uvadi, Ze se jejich vztah s osobou, o kterou peluji,
zhorsil. Toto zhorseni mUze byt dUsledkem stresu a ndroénosti péce.

Pracovni Zivot: Zatimco pro 10 % respondentd se pracovni Zivot zhorsil, pro 22 % se naopak zlepsil.
Tato dvojznacnost mize naznacovat, ze zatimco pro nékteré peduijici je prdce zdrojem stresu a
omezeni, pro jiné mize predstavovat zpUsob, jak vyvdzit osobni a profesni Zivot, pfipadné ziskat
dodatecnou podporu nebo flexibilitu.

Stéhovani kvuli pééi

o S 78% 70%
m PECUJICI OPECOVAVANY
12% 10%
6% 9% 3% 7% 3% 2% °
— — — |
Ano, vrdmcimeésta/ Ano, dojiného  Neprestéhoval/a, ale Nemusim se zatim Neprestéhoval/a
obce mésta / obce. budu muset stéhovat

HO4B. Pfestéhoval/a jste se kvili péci?
HOA4C. Prestéhoval/a se opecovavany kvuli péci? N (pecujici) = 717

Véfsina pecujicich a opecovdavanych se kvl pé&i nemusela st&éhovat. 76 % pecujicich a 70 %
opecovavanych zUstalo na svém pUvodnim misté bydlisté. Pouze mensi procento respondentl se
muselo prestéhovat bud v rdmci stejného mésta/obce (6 % pecujicich a 9 % opecovdavanych), nebo
do jiného mésta Ci obce (3 % pecujicich a 9 % opelovdavanych). Pro 12 % pecujicich a 10 %
opecovavanych zatim nebylo nutné se st€hovat, ale to mdze byt moznost v budoucnosti pro dalsi 3
% pecujicich a 2 % opecovdvanych.

Nejvétsi potfebou pecujicich osob je finanéni podpora nebo prispévek na péci, coz uvedlo 50 %
respondentl. To potvrzuje, Ze nedostatek penéz a feseni financni situace, je hlavni prekdzkou v pédi.
Daldimi vyznamnymi potfebami jsou odbornd vypomoc (Iékafi, asistenti), kterou by ocenilo 17 %
respondentl, a vice Casu na pédi, coz uvedlo 16 %. Materidini podpora, jako jsou pomucky, léky
nebo bezbariérovost, by pomohla 15 % pecuijicich, zatimco 12 % by potfebovalo lepsi zdravi nebo
vice fyzické sily. Dalsi potfeby zahrnuji pomoc od zaméstnavatele (8 %), podporu od rodiny (7 %), a
skoleni, administrativni pomoc nebo psychologickou podporu (viechny 3 %).

Co byste pofreboval/a, abyste mohl/a pecovat?
Finanéni podpora / pfispévek na péci NN 50%

Odbornd vypomoc (lékari, asistenti) 17%
Cas 16%
Pomoc s vybavenim (pomuUcky, léky, dojezd.... 15%
Zdravi / vice sily 12%
Pomoc ze strany zaméstnavatele (flexibilni Uvazek,... 8%
Podpora ze strany rodiny 7%
Skoleni, pomoc s poskytnutim informaci 3%
Administrativa / legislativa / byrokracie 3%
Psychologickd podpora 3%
Pomoc instituci a charit 2%
Jiné 3%
Nevim 2%
Nic 3%

OP4. Co byste potieboval/a, abyste mohl/a pecovat? N (pecujici) = 717
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Pecujici osoby celi rdznym bariérdm v pédi, piicemz klicové prekdzky souviseji s financnimi ndklady,
pracovnimi zavazky a c¢asovou ndrocnosti péce.

¢ Bydleni a stéhovani: Bariérovost bydleni jako prekdzku uvadi 7 % respondent’ a 11 % muselo
zadsadné upravit své bydleni kvili péci. Stéhovani kvili pédi se tykd 12 % peclujicich, a jesté
vyssiho procenta osob, o které se pecuje.

o Finanéni bariéry: Nejvétsi prekdzkou je finanéni ndrocnost, kterou uvedio 40 % respondenty.
Financni situace se zhorsila pro 32 % pecuijicich, coz potvrzuje, Ze finan&ni ndklady a potfeba
pfijmu jsou vyznamnou prekdzkou v pédci.

e Pracovni zavazky: Dalsi vyznamné bariéry zahrnuji ztrdtu nebo omezeni zaméstnéni (20 %) a
pracovni zadvazky. 12 % respondentd muselo odejit ze zaméstndni nebo prestat podnikat, a
11 % muselo sniZit Uvazek. Tyto Udaje podtrhuji, Ze pracovni z&vazky jsou dUleZitym faktorem,
ktery pecujici osoby musi zviddnout.

e Casova a psychickd ndroénost: Casovou ndrocnost uvedlo jako piekdzku 18 % respondenty,
coZz naznacuje, 7ze nedostatek casu je vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje schopnost
pecovat. Psychickd a fyzickd ndrocnost péce byla také zminéna 18 % respondentd.

e Vztahy a osobni Zivot: 13 % respondentd zaznamenalo zhorSeni nebo omezeni vztahy s
rodinou &i prateli, a 9 % uvedlo, Ze kvUli péci doslo k rozpadnuti nebo vyraznému zhorseni
vztahu s partnerem/kou. 14 % pecuijicich uvedlo, Ze kvUli péc&i nemaji témér zadny osobni
Zivot.

Zavérem lze fici, ze pecuijici osoby se nejCastéji potykaji s finanénimi a pracovnimi prekdzkami,
zatimco fyzickd bariérovost bydleni a potfeba steéhovdani jsou méné casté, ale stdle relevantni faktory.

+ 74 % pedujicich a
na swém plvodni
stabdity v ablasti bydlani, ne
peéta

SC5C
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Hypotéza 11: Pfedavani zkusenosti s neformalni péci

Lidé maijici zkusenost s neformdlini péci chtéji vyuzit svoje zkusenosti a predat je druhym. Lze je vyuzit
v rdmci poradenstvi, pomoci pfi aktivitdch pro pecuijici, v rdmci svépomocnych skupin.

Veétsina lidi, ktefi maiji zkusenost s neformdini péci, ji ndsledné nevyuzivd jinde. Konkrétné 84 %
respondentd uvedlo, Ze svou zkusenost s pédi ddle nevyuZili. Pouze mensi ast respondentl, 8 %,
vyuzila tuto zkusenost v oblasti profesiondini péce, vétsinou Zzeny a lidé ve véku 35-49 let. 5 % vyuzilo
svou zkusenost v dobrovolnictvi, a to vétsinou lidé ve velkoméstech. Dalsi 4 % vyuZila zkusenost v
oblasti vzdélavani, a to vétsinou lidé ve véku 18-34 let. Pouze 1 % respondentd uvedlo jiné zpUsoby
vyuziti své pecovatelské zkusenosti viz citdty nize:

»Zacala jsem pracovat u autistg* »spolecné téma, vyména zkusenosti u obdobné

L pecujicich sousedd*
,vozickarka*

. »Spise naopak, vyuZila jsem svou profesni zkusenost
Ve Skolstvi v péc¢i o manzela*
»U maminky* ~matka a kamarddka*

,Chtél jsem, ale neodvdiil jsem se”
Vyuizil/a jste zkusenost s pe¢ovdanim potom také nékde jinde?
Péce stdle frvd  mPéce skoncila
77 8% 6% 5% 8% 4% 1% 1%
I | I
Nevyuzil/a Profesiondlni péce Dobrovolnictvi Vzdélavani Jiné

RD1. VyuZil/a jste zkusenost s peCovanim potom také nékde jinde? N (pedujici) = 717

Navzdory tomu, Ze lidé maji cenné zkusenosti z neformdini péce, vétsina z nich tuto zkusenost ddle
nevyuzivd, coz mbze byt ztrdtou pro komunitu a potencidini oblasti, jako je poradenstvi, pomoc pfi
aktivitdch pro pecujici nebo svépomocné skupiny. Hypotéza, ze lidé s neformdini pecovatelskou
zkuSenosti chtéji své zkuSenosti preddvat ddl, je tedy potvrzena jen v malé mire. Pro vétsi zapojeni
téchto osob do pomoci druhym by mohlo byt uzitecné vytvdret vice pfilezitosti a podporovat jejich
aktivni zapojeni do komunitnich a podpurnych akftivit.

Pecoval/a byste Vy osobné v budoucnu o blizkou osobu, ktera by
pofiebovala déle trvajici péci, af vz v jakékoli podobé ¢irozsahu?

m UrcCité ano Spise ano
NevyuZil/a jsem své zkuSenosti z péce 40%
OHE0O
28>38 Dobrovolnictvi 69% 20%
520 &
s Ngo it
o Vzdélavani 9% 24%

RD1. Vyuzil/a jste zkuSenost s peovanim potom také nékde jinde?
OP1. Pecoval/a byste Vy osobné v budoucnu o blizkou osobu, ktera by potfebovala déle trvajici péci, at uz v jakékoli podobé ¢i
rozsahu? N (pecujici) = 717
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Mezi témi, ktefi jiz zkuSenosti s péci vyuiZili (napf. v profesiondini pécéi, dobrovolnictvi nebo
vzdélavani), je vysokd ochota i naddle se podilet na péci o jiné osoby. Napriklad 69 % respondentd,
ktefi se zapojili do dobrovolnictvi nebo vzdélavani, uvedlo, Ze by byli ochotni v budoucnu pecovat

o blizkou osobu.

Celkove 47 % téch, ktefi své zkuSenosti dosud nevyurzili, by byli ochotni se v budoucnu znovu zapoijit
do péce o blizkou osobu, coz naznacuje potencidl pro aktivnéjsi vyuziti zkusenosti ex-pecujicich v

r0znych oblastech péce.

Shrnuti

Lidé s neformdini peCovatelskou zkuSenosti maiji potencidl své zkusenosti preddvat ddl, ale tento

potencidl je Casto nevyurzity.

s~

e Nevyuiiti zkusenosti: 84 % respondent’ uvedlo, Ze své zkusenosti s péci ddle nevyuzili, coz
ukazuje na znacny nevyuzity potencidl.

e Vyuiiti v jinych oblastech: Jen 8 % vyuZilo zkusenosti v profesiondini péci, 5% v dobrovolnictvi
a 4 % ve vzdélavani, coz naznacuje nizké zapojeni byvalych pecujicich do daldich aktivit.

e Ochota k budouci péci: 69 % téch, ktefijiz své zkusenosti vyufili, je ochotno naddle se podilet
na péci o jiné osoby.

e Potencidl pro dalsi zapojeni: 47 % téch, ktefi dosud své zkusenosti nevyuzili, by byli ochotni se
v budoucnu znovu zapojit do péce, coz naznacuje prostor pro vétsi zapojeni v rbznych

oblastech péce.

ZaGvérem je jasné, Ze existuje potfeba vytvorit vice prilezitosti pro vyuziti zkuSenosti byvalych

pecujicich.

SC&C
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Hypotéza 12: Dlouhodobd péce
Na neformdini péci se podili ¢asto celd rodina, je sdilend v rdmci rodiny. Neformdinim pecujicim
pomdhaji v péci sluzby (zdravotni, socidini, dobrovolnické, socidiné terapeutické, psychosocidlni

podpora). Neformdlnim pecujicim pomdhaiji v péci davky a prispévek na péci, osetfovatelské volno.
Neformdinim pecujicim pomdhaji informace prostrednictvim socidinich sitich (fo, Instagram, weby)

Na neformdini péci se nejcastéji podili blizci opecovdvané osoby. 63 % respondentd uvadi, ze pédi
o osobu zaqjistuji vyhradné jeji blizci. Dalich 43 % kombinuje péci blizkych s podporou profesiondinich
pecovateld, pficemz tato kombinace je Castéjsi ve velkoméstech. To naznacuje, Ze ve méstech jsou
profesiondini pecovatelské sluzby dostupnéjsi, a rodiny zde maji vétsi moznost sdilet péci's odborniky.

Kdo o osobu pecuje / pecoval(a)?

63%
43%
4% 2%
Pouze blizké osoby Blizké osoby a zdroven Pouze pracovnici Nevim
pracovnici profesiondlini profesiondini péce
péce

0S6. Kdo o osobé pecuje / pecoval(a)? N (pecujici) = 717

Pouze 4 % osob spoléhd vyhradné na profesiondlni pracovniky, a to predevsim v starsich lidi nad 50
let, z toho vyplyvd, Ze starsilidé Castéji vyuzivaji sluzby profesiondld, moznd kvl vyssi ndrocnosti péce,
vlastnimu zdravi nebo nedostupnosti rodinnych pecovateld. Relativné nizky podil vyhradné
profesiondini péce svédci o tom, ze takovd péce je spiSe doplnkem rodinné péce nez jejim
nahrazenim.

Celkovy promér v poétu pecujicich osob je 3,6, to zahrnuje jak rodinné piislusniky, tak pfipadné
profesiondini pecovatele. Pii zapojeni profesiondinich sluZzeb se primérny pocet pecujicich osob
zvysuje. Pokud se o pédi staraji vyhradné blizci, podili se na ni prdmérné 2,9 osob. Pfi kombinaci péce
blizkych a profesiondinich pracovnikl se tento pocet zvysuje na 4,0, takze sdilend péce zahrujici
odborniky pfindsi vétsi rozdéleni povinnosti.

Kolik osob pecuje / pecovalo?

Pouze jeho/jeji blizci Jeho/jeji blizci a zéroven Pouze pracovnici Nevim
pracovnici profesiondini profesiondini péce
péce

0S8. Kolik osob pecuje / pecovalo o opecovavaném? N (pecujici) = 717
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V pripadech, kdy péci zajistuji pouze profesiondlové, je prumérny pocet peéujicich dokonce 4,6.
Tento vysSsi pocet mize byt zpUsoben potfebou rlznych specializovanych sluzeb nebo sloZitosti
onemocnéni, které vyzaduje zapojeni vice odbornikd. Tento Udaj vypovidd, Zze &im ndrocnéjsi je
péce, tim vice lidi se na ni musi podilet, aby byla zagjisténa odpovidajici péce o opeCovavanou
osobu.

Primérny pocet pecujicich osob podle stupné zdvislosti opeovdvaného ukazuje, ze s rostoucim

stupném zdvislosti se zvysuje pocet zapojenych osob do péce.

Promérny pocet pecujicich osob dle stupné zdvislosti ope¢ovavané osoby

mCelkem

® Pouze jeho/jeji blizci

® Jeho/jeji blizci a z&roven pracovnici profesiondini péce

©OPouze pracovnici profesiondini péce ‘ 5,9

Q 4,8
o

3.9

! 35 35
3,3 ' 3.4
3,0 @ :o
2,5 @ : O 2,5

I. stupen zavislosti II. stupen zdvislosti lll. stupen zavislosti IV. stupen zdvislosti

Os

0S8. Kolik osob pecuje / pecovalo o opecovavaném?
HO8. Jaky stupen zavislosti byl pfiznan? N (pecujici) = 717

Pro I. stupen zdvislosti se prOmérny pocet pecujicich osob pohybuje na 3,0 osobdch celkem. U toho
jsou az 5,3 osoby, kdyz jsou pracovnici profesiondini péce, 2,5 kdyz peluji pouze blizci pecuijici, a 3,3
osob pfi kombinace blizkych a profesiondll.

U Il. stupné zdvislosti se celkovy pocet pecujicich se zvysuje na 3,5 osoby. Pouze blizci zajistuji
primérné 2,5 pecujicich, zatimco kombinace blizkych a profesiondinich pracovnik( je na Urovni 4,3
pecujicich.

Ve lll. stupni zdvislosti se promérny pocet pecdujicich celkem je 3,5. Kombinace blizkych a
profesiondinich pracovnikd je na Urovni 3,9 pecuijicich, pficemz 3,4 osoby jsou pouze blizcia 2,5 osoby
jsou pecuiji blizci spolu s profesiondly.

U IV. stupné zdvislosti, kde jsou opecovavani lidé nejvice zdvisli, se celkovy pocet pecujicich zvysuje
azna 4,5 osob. Pokud pecuji pouze blizci, tak se jednd v prdméru o 3 osoby. U profesiondinich sluzeb
se pocet osob zvySuje na 4,8. V piipadé kombinace blizkych a profesiondinich pecovateld je
v priméru treba 5,9 osoby.

Respondenti deklaruji, Ze zqjisfuji sami nebo s pomoci jinych pfibuznych v pruméru 83 % péce.
1 toho 46 % potfebné péce zqajistuji sami respondenti, coz potvrzuje, Ze blizci, Casto Zeny, jsou
klicovymi pecovateliiv prfipadech, kdy jsou zapojeni profesiondlové. Dalsich 37 % péce je zajistovdno
jinymi pfibuznymi nebo neprofesiondlnimi osobami.
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Prumérné procento potiebné pécée zajistované v téch, kde peéuji
blizci a/nebo pracovnici profesiondlni péce

46%
37%

83%
19%

Vy osobné Nékdo jiny z piibuznych Profesiondini organizace
neprofesiondlnich osob

HO5. Kolik procent potfebné péce zajistuje/zajistovala: N (pecujici) = 717

Profesiondini organizace zqijistuji pouze 19 % péce, coz naznacuje, Ze i kdyz profesiondini sluzby
poskytuji dUlezitou podporu, nejsou hlavnim zdrojem péce.

Konzultace o poskytovdni péce v domdcim prostiedi s I€kafem &i zdravotnickym pracovnikem je
nejcastéji vyuzivanou sluzbou, zejména tam, kde jsou do péce zapojeni profesiondlové, ato u 49 %
piipadd. Kombinace péce blizkych a profesiondld vyuziva tuto sluzbu ve 46 % pripadyd, zatimco tam,
kde péci zqjistuji pouze blizci, je tato sluzba vyuzivina méné casto (37 %).

Konzultace se socidlnim pracovnikem obce &i Ufadu prdce jsou druhou nejcastéji vyuzivanou
sluzbou, predevsim u kombinace blizkych a profesiondinich pracovnikd (31 %) a méné tam, kde se o
péci staraji pouze blizci (26 %).

Pomoc zdravotnika s fesenim vlastnich zdravotnich obtizi, které vznikly v dUsledku poskytovani péce,
je Castéjsi tam, kde jsou zapojeni profesiondlové (at uz zcela nebo &dstecné). Tato sluzba je
vyuzivéna v 16-17 % pripady, zatimco pouze blizci ji vyuzivaji jen v 9 % pripadu.

Pomoc psychologa pfi feSeni obtiZi spojenych s péci je vyuzivina pomérné rovnomérné ve viech
pfipadech, ale o néco vice tam, kde jsou zapojeni profesiondlové. Naopak poradenstvi a podpora
organizaci zamérenych na pecujici osoby a vzdéldvani pro pecuijici jsou sluzby, které jsou obecné
méneé vyuzivdany.

Celkové 44 % pecujicich uvedlo, ze nevyuzivaji zaddné z uvedenych sluzeb, coz je nejcastési
v pfipadech, kdy péci zqjistuji pouze blizci. Naopak tam, kde péci zqjistuji blizci ve spoluprdci
s profesiondini péci, nebo kde se o pédi stargji vyhradné profesiondlové, nevyuzilo sluzeb pouze
priblizné tretina pecujicich. To naznacuje, Ze zapojeni profesiondld do péce vede k Cast&imu
vyuzivani dostupnych sluzeb, zatimco rodiny, které pecuji samy, tyto sluzby Casto nevyuzivaji, moznd
kvUli nedostateéné informovanosti nebo omezenému piistupu.
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Sluzby, které pecujici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuzil/a

m Pouze jeho/jeji blizci
Kdo pecuje:

O Pouze pracovnici profesiondini péce

I, 77

Konzultace o poskytovdni péce s Iékafem i
zdravotnickym pracovnikem (napf. zdravotni sestrou,
oSeffovatelskou sluzbou)

Konzultace o poskytovdni péce se socidinim
pracovnikem obce ¢i Ufadu préce

Pomoc zdravotnika s feSenim vlastnich zdravotnich
obtizi, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvUli
poskytovdni péce

Pomoc psychologa s fesenim viastnich obtiz, které
vznikly kvOli poskytovéni péce

Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych piimo
na pecujici osoby

Vzdéldvdani pro pecujici

Zapojeni do svépomocné skupiny (napf. pecujicich
osob vE. skupin na webu, rodin pecujicich o ¢leny s
urcCitou diagndzou)

Pomoc prdvnika s feSenim zdlezitosti souvisejicich s
vykondvanou péci (napf. v otdzce opatrovnictvi,

svéprdvnosti opecCovdvaného, zddosti o prispévek...

Jiné

Nic z vyse uvedeného

0S6. Kdo o osobu pecuje / pecoval(a)?

Jeho/jeji blizci a zéroven pracovnici profesiondini péce

49%
| 46%

I 27

| 23%

I 7

N 07

16%

17%

10%

11

N 57

%

13%

21%

¢

5%

13%

31%

3%
|4z
I %
31%
| 33%

HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuzil/a: Moznost vice odpovédi.

N (pecujici) = 717

Je patrné, ze s vyssim stupném zdvislosti roste i potfeba vyuzivat odborné sluzby.

Konzultace o poskytovani domaci péce s lékairem ¢&i zdravotnickym pracovnikem je nejCastéji
vyuzivdna u IV. stupné zdvislosti (55 %), zatimco u |. stupné ji vyuzivd 41 % pecuijicich.

il Iv.

I. stupen |Il. stupen | stupen stupen
Sluzby, které pecujici osoba v souvislosti s pé&i nékdy vyuZil/a | zdvislosti | zAvislosti | zavislosti | zavislosti
Konzul‘ros:e o} posk;i‘rovom pecI:e S Iekorevm 9 zdrovotnlckyvm 4% 48% 50% 559
pracovnikem (napr. zdravotni sestrou, oSetfovatelskou sluzbou)
Konzulfgc’:ve o} posl,<y’rovon| péce se socidlnim pracovnikem 37% 37% 38% 33%
obce i Ufadu prace
Porfaq,ef\s’fw a podpora organizaci zameérenych primo na 10% 12% 6% 19%
pecujici osoby
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Pomoc p§y§hc3l?go s fesenim vlastnich obtizi, které vznikly kvuli 10% 5% 19% 12%
poskytovani péce
Zapojeni do svépomocné skupiny (napfr. pecujicich osob vE.

. . o . o . . 6% 1% 2% 9%
skupin na webu, rodin pecuijicich o ¢leny s urCitou diagnézou)
Vzdéldvani pro pecuijici 5% 1% 7% 6%
Pomocvz.drov,ofmko Sfesenlj'p vlo§Tp|Ch zdrov’oT’mc’hvobth které 4% 1% 17% 23%
vznikly Ci se vyznamné zhorsily kvuli poskytovani péce
Pomoc prdavnika s fesenim zdlezitosti souvisejicich s
vykondvanou péci (napf. v otdzce opatrovnictvi, svéprdvnosti 2% 4% 3% 1%
opecovdavaného, Zaddosti o prispévek na péci)
Nic z vySe uvedeného 29% 34% 26% 28%

HO8. Jaky stupen zavislosti byl pfiznan?
HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuZil/a: Moznost vice odpovédi.
N (pecujici) =717

Konzultace se socidlnim pracovnikem obce ¢&i Ufadu prdce je vyuZivina rovnomérmé napiic¢ viemi
stupni zavislosti, pficemz nejvyssi vyuziti je u Il. a lll. stupné zdvislosti (37-38 %).

Pomoc zdravotnika s feSenim vlastnich zdravotnich obtiZi se také Castéji vyuzivd u vyssich stupniU
zAvislosti, s nejvyssim podilem u IV. stupné (23 %).

Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych pfimo na pecujici osoby je méné vyuzivand sluzba,
pricem?z jeji vyuiziti se zvysuje s rostoucim stupném zdvislosti, ale stdle zOstdva nizké (12 % u IV. stupné).

Pomoc psychologa s fesenim vlastnich obtizi a vzdéldvdani pro pecujici jsou sluzby vyuZivané
rovnomérné, ale s nizkym podilem, kolem 11-12 % u viech stupnid zA&vislosti.

Zapojeni do svépomocné skupiny je rovnéz méné casté, s mirné vyssim podilem u vysSich stupnid
zAvislosti (9-11 %).

Vyuiziti pravnich sluzeb je ziidka uvddéné, nejcastéji u vyssiho stupné zdvislosti (11 %), u ostatnich
stupnU zdvislosti jeho uzZivani jen par procento.

28-34 % pecujicich uvadi, Ze nevyuzivaji Zadné z uvedenych sluieb, coz naznacuje prostor pro
zlepseni dostupnosti a informovanosti o téchto podpurnych moinostech. Celkové s rostoucim
stupném zdvislosti se zvysuje zapojeni odbornych sluzeb, a to i pres uréitou miru nevédomosti nebo
nedostate&ného vyuzivani téchto zdrojd podpory.

Nejcasté&jsim divodem pro nevyuziti sluzeb je nepoffeba nebo neochota vyuzivat sluzby, coz je
obzvldsté vyrazné u téch, ktefi spoléhaji vyhradné na blizké (38 %) a také u téch, ktefi kombinuiji péci
blizkych a profesiondld (41 %). To naznacuje, Ze mnoho pedlujicich citi, Ze si vystaci sami, nebo nevidi
pfidanou hodnotu v externi pomoci.
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DUvod nevyuviziti danych sluzeb
Kdo peduje: [ ] Pouze.je”ho’/je{'l' b|I,Z,CI, N o
Jeho/jeji blizci a zéroven pracovnici profesiondini pece

OPouze pracovnici profesiondini péce

N, 575

Nebyla potfeba / neochota 41%
| 27%

I, 27

Nedostatek informaci / slozZitost 30%

34%

I 1 67

Nedostupnost 13%

| 30%

WX

Nedostatek ¢asu 1%

9%
%

Drahota 2%

B =

Jiné 4%

0S6. Kdo o osobu pecuje / pecoval(a)?
HO11_duvod: Ddvody pro¢ nevyuZzivate? N (pecujici) = 176

Dalsim vyznamnym faktorem je nedostatek informaci nebo sloZitost pristupu k t&€mto sluzodm, coz
brdni vyuzivdni sluzeb u vice nez cCtvrtiny pecujicich. Tento problém se projevuje napfic viemi
skupinami, bez ohledu na to, zda pécdi zqjistuji blizci nebo profesiondlové.

Nedostupnost sluieb je dalsim castym divodem, zejména u fietiny téch, ktefi spoléhaiji na
profesiondini péci.
Jednim z faktor(, ktery brani pecujicim ve vyuzivani sluzeb, je nedostatek éasu. Tento divod uvadi

14 % pecujicich spoléhaijicich na blizké a 11 % téch, ktefi kombinuji péci blizkych s profesiondini péci.

Nedostatek Casu muize byt zpUsoben tim, Ze pecujici osoby jsou natolik zaneprdzdnény
kazdodennimi pecovatelskymi Ukoly, Ze nemaji moznost nebo kapacitu vénovat se hleddni a
vyuzivdni dalsich sluzeb. Tento problém se projevuje zejména u téch, ktefi se snazi zviddat péci ve
vlastni rezii nebo ve spoluprdci s rodinou.

DOvody vysvétluji, proc¢ tretina az témér polovina pecujicich nevyuzivd dostupné sluzby, a to i pres
jejich potencidini uziteCnost. Vysledky ukazuji na potfebu zlepsit informovanost, pristupnost a
jednoduchost vyuZivani sluzeb pro pecuijici, aby mohlilépe vyuZivat dostupnou podporu.

NiZe jsou uvedené priklady doslovnych citaci respondenty:

»Zatim se to zvlddd, a spousta jde vyhledat na webu a vzdéldni v soc. sféfe mam*
,,Zijeme dost uzavrené, nejsme zvykli se druZit."

»Zatim kvdli nedostatku Casu ve spojeni' s vykonem mého zaméstnani.*

»Zatim nebylo tfeba, rada bych vyuiZila, pokud se situace bude opakovat.”
»Vlbec jsem o nich nevédéla, nikdy mi nebyla tato pomoc nabidnutal

»V pecovatelské sluzbé nemaji dostatecnou kapacitu.*

»Snazim se byt sobéstacnd co nejdele*

Spolufinancovéano MP] minisTeRsTVO PRACE
Evropskou unii SV] A socIALNicH VECi

76




SC&C

»ProtoZe nejsou dostupné nebo predrazené*

,OCni oddéleni je az v Jilemnici nebo v Semilech, auto taky nemdm a od matky se nemohu na cely den
vzddlit a na o¢nim to je na cely den a dopravni obsluznost to jesté zdramatizovdvad.”

~Nevédéla jsem, Ze existuji."

»Neni prostor a ¢as vie vyridit a obéhat, netusim, kde zacit a na koho se obrdtit. Pracuji na plny Uvazek a k
tfomu mdm dvé déti.”

Nejéastéji vyuZivanou sluzbou jsou prispévky pro pecujici rodinu nebo osobu, kterd potiebuje pééi,
coz naznacuje, ze finanéni podpora je klicovd pro udrzeni péce v rodinném prostredi. Tuto sluzbu
vyuzilo 48 % pecujicich spoléhajicich na své blizké, 52 % téch, ktefi kombinuji péci blizkych
a profesiondld, a 28 % tam, kde se spoléhd vyhradné na profesiondly.

Pecuji

Pecuji blizké Pecuji

pouze osoby a pouze

blizké pracovnici | pracovnici
Sluzby, které peéujici osoba v souvislosti s pééi nékdy vyuizil/a osoby prof. péce | prof. péce
Prispévky pro pecujici rodinu nebo osobu, kterd potfebuje péci 48% 52% 28%
PecCovatelskd sluzba a osobni asistence 27% 48% 43%
Zdravotni sluzby poskytované doma 29% 44% 26%
Socidini pracovnici na obci 21% 29% 31%
Socidini poradenstvi (potfebnych k feseni situace osob, o které je

L e . S A . 18% 26% 15%

pecovano, a jejich rodin) — vCetné telefonického / online
Denni staciondf/centrum dennich sluzeb 13% 17% 22%
Dobrovolnici 13% 14% 18%
Dlouhodobé 9se’rr,oYon| (moznost vzit si kvuli peci fiimésicni placené 14% 18% 7%
volno ze zaméstnani)
Odleh&ovaci sluzba 8% 15% 2%
Nemateridini podpora pecujicich osob (vzdéldvdani, ndcvik % 10% 9%
dovednosti, psychologickd podpora, svépomocné skupiny apod.) ° ° °
Prava a postaveni pe&ujicich osob (napf. ndrok na registraci na UP) 9% 10% 5%
Svépomocné sdruzeni osob pecujicich o své blizké 5% 5% 2%
Rand péce 7% 3%
Homesharing 2% 2%

0S6. Kdo o osoby pecuje / pecoval(a)?
HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pecujici osoba v souvislosti s péci nékdy vyuzil/a: Moznost vice odpovédi.

N (pecujici) =717

Pecovatelské sluiby a osobni asistence jsou také Casto vyuzivany, zejména v piipadech, kde jsou
do péce zapojeni profesiondlové, coz potvrzuje, ze kombinace rodinné a profesiondini péce
umoznuje efektivnéjsirozdéleni povinnosti. Tyto sluzby vyuziva 27 % pecujicich spoléhajicich na blizké,
48 7% kombinovanych pecujicich a 43 % téch, ktefi se spoléhaiji na profesiondini péci.

Zdravotni sluiby poskytované doma a socidlni pracovnici na obci jsou dalsi dilezité sluzby, které
podporuji rodiny pfi péci, coz opét potvrzuje, ze neformdini péce je casto doplnéna odbornou

pPOMocCi.
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Socidlni poradenstvi (i online) vyuzivd 18 % pecuijicich spoléhajicich na blizké, 26 % kombinovanych
pecujicich a 15 % téch, ktefi se spoléhaji na profesiondini péci.

Osetiovatelské volno je Castéji vyuZzivdno v kombinaci rodinné a profesiondini péce (7-18 %), kde
mUZze pomoci vybalancovat pracovni povinnosti s péci o blizké. VyuZiti tohoto ndéstroje je viak
relativné nizké (14 %), coz mize poukazovat na omezenou dostupnost, informovanost nebo poftfebu
vétsi podpory v jeho vyuzivani.

Shrnuti

Na neformdini péci se Casto podili celd rodina a Ze tato péce je vyrazné podporovdna riznymi
sluzbami, financnimi ddvkami a informac&nimi zdroji.

e Zapojeni rodiny: Vétiina péce je zajistovdna blizkymi osobami, pficemz 63 % respondentd
uvadi, ze péci zqijistuji vyhradné rodinni pfislusnici. Dalsich 43 % kombinuje rodinnou pécdi s
podporou profesiondlnich pracovnikd, coz je Castéjsi ve velkoméstech. Primeérny pocet osob
zapojenych do péce je vyssi, pokud se zapoji profesiondlové (4,6 oproti 2,9 u rodinné péce).

e Vyuzivani sluzeb: Neformdini pecuijici Casto vyuzivaiji rizné sluzby. Nejoé&znéjsi jsou rizné typy
socidlnich ddvek (pfispévek na péci a dalsi), které vyuzivd az 52 % pecuijicich. Zdravotni sluzby
poskytované doma a pecovatelskd sluzba jsou také hojné vyuzivdny, zejména v kombinaci
s profesiondlni péci. Pfesto 44 % pecujicich nevyuzivd zddné sluzby, a to hlavné tam, kde péci
zaijistuji pouze blizci. Hlavnimi dOvody jsou nepotfeba sluzeb, nedostatek informaci, sloZitost
procesu a nedostatek Casu.

¢ Finanéni podpora a osetfovatelské volno: Financni podpora je klicova, pri¢emz prispévky jsou
nejvyuzivanégjsi formou pomoci. Osetfovatelské volno je vyuzivdno zejména v kombinaci
rodinné a profesiondini péce (18 %), ale celkoveé je jeho vyuZiti spiSe nizké.

¢ Informace a podpora: Socidini pracovnici, poradenstvi a socidlni sluzby jsou dilezitymi zdroji
informaci a podpory, které pomdhaji rodindm zviddat ndroéné pecovatelské Ukoly. Tyto
sluzby jsou vice vyuzivdny tam, kde se na péci podili jak rodina, tak profesiondlové.

Lavérem lze fici, ze neformdini péce je vyrazné zAvisld na rodinné podpore, ale profesiondini sluzby
a finanéni podpora hraji ddlezitou roli v udrzeni a zlepseni kvality péce a to predevsim pri vyssim stupni
zdravotniho postizeni. Informovanost, pfistupnost a casovd nendrocnost sluzeb jsou klicovymi faktory
pro jejich sirsi vyuziti mezi pecujicimi.
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Hypotéza 13: Osamocenost neformdlnich pecuijicich

Neformdini pecujici Casto pocifuji osamélost. A to jak ti, ktefi pecuji v rdmci rodiny, tak ti, co pecuji
osamocené. Neformdini pecuijici vyuzivaiji odlehcovaci sluzby, aby si mohli odpocinout a vénovat

sami sobé, svym zdlibdm, zafidit potfebné anebo jet na dovolenou. Neformdini pecuijici pocitujici
osameélost postraddaji cilenou podporu (sluzby zaméfené na neformdini pecujici joko je
psychosocidlni podpora, poradenstvi, vzdélavdani). Neformdini pecuijici pocitujici osamélost nemaji

moznost/ nevyuzivaiji socidini/zdravotni sluzby pomdhaijici jim s péci o opecovdvaného.

Neformdini pecuijici se v mnoha pfipadech spoléhaji na viastni sily nebo na podporu rodiny. 25 %
pecujicich uvdadi, ze pecuji sami, pficemz dvakrdt vice jsou to zeny nez muzi. Dals§ich 16 % uvdadi, ze
zajistuji pécCi nejvice ze viech, a z této skupiny tvofi 73 % zeny. Tito pecujici Casto Celi znacné z&tézi,
coz vede k pocitim osameélosti a vycerpdni. 37 % pecujicich uvedlo, Ze nékdo jiny pecuje vice,
pricemz vétsinu této skupiny tvori lidé mladsino véku do 50 let.

Podilite se / podilela jste se Vy osobné na péci?

16%
Pecuji sém/sama Pecuiji ze viech PecCujeme vsichni Nékdo jiny pecuje vic
zapojenych osob nejvice podobné nezja

0S7. Podilite se / podilela jste se Vy osobné na péci ? Mze jit klidné pouze o pomoc s Gdrzbou domacnosti, nakupy nebo
zafizovanim Urednich zaleZitosti, nejen o pfimou fyzickou péci. N (pecujici) = 717

Vice nez 40 % osamocenych pecujicich pfizndvd, ze se jim nedaifi sloucit péci's béznym zivotem. Tyto
osoby v priméru pecuji 50 hodin tydné, Uz &tvrtina z nich ale premysli o moznosti zapojit do péce
nékteré socidini sluzby a 13 % chce zapojit vice lidi zrodiny. V priméru je témto osamocenym
pecujicim 65 let, vé60 % pripadld Zii pouze spartnerem a u 92 % znich se jednd
o dlouhodobou zkusenost s péci (1. trvala déle nez rok a vice nez 20 hodin tydné).

Ndpln Cinnosti, které pecujici obecné vykondvaijije velmirozmanitd a vétiina pecujicich zviddd fadu
Ukold bez cizi pomoci. NejCastéii si pecujici poradi s trdvenim volného Casu a finanéni vypomoci,
které zvlddd samostatné 86 % z nich. Vysokd mira nezdvislosti je také patrnd v jedndni s Ufady a
organizaci pomoci, kde 80 % pecuijicich tyto Cinnosti vykondvd samo. Dalsimi castymi Ukoly, které
pecujici zvliddaiji sami, jsou doprovdzeni osob za socidlnimi sluzbami (80 %), sprava financi (77 %) a
starost o domdcnost (74 %). | v ndrocnéjsich Cinnostech, jako je rehabilitace (68 %) a pfimd péce
zahrnujici zdravotni Ukony (67 %), vykazuje véfiina pecujicich schopnost zviddnout je samostatné.
Tato data ukazuji na vysokou miru sobéstacnosti pecujicich, ktefi Casto musi zviddat ndrocné a
rozmanité Ukoly bez externi podpory.
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Cinnosti provadéné pecujicim smérem k opecovavanému

Tr&veni volného Easu (Cteni, prochdzky atd.) 86%

Finan&ni vypomoc 86%
Jedndni s Ufady jménem dané osoby nebo pomoc 82%
v jedndni s Ufady (v&etné& vyfizovani zadosti o... °

Organizace pomoci a vyhledavani riznych sluzeb — 80%
socidlnich sluzeb, Iékard, vzdéldvacich zafizeni, ... °

Doprovdzeni nebo doprava osoby za socidinimi 80%
sluzbami, k 1ékatri, na Ufad apod. °

Sprdava financi dané osoby 77%
Starost o domdcnost jako je Uklid, ndkupy, vareni,

drobné opravy apod. 74%

Rehabilitacni, logopedickd, pfipadné podobnd 8%
cviceni °

Poddvani Iéky, pichdni injekci a jiné zdravotni Ukony 67%
(Cisténi kanyl, cévek atd.) °

Pfimd& péce jako provdadéni hygieny, polohovdni, 7%
pomoc prijidle / krmeni a pomoc s b&znym... °

HO3. Nyni Vam precteme nékolik ¢innosti, se kterymi m(iZze osobé potrebovat/ potfeboval/a pomoc. U kazdé prosim uvedte, zda
tato osoba potiebuje s touto ¢innosti / oblasti pomoc a pokud ano, kdo véetné Vas ji/mu s ni pomaha? N (pecujici) = 717

Rodina (75 %) a stétni podpora (55 %) (jak ve formé sluzeb, tak financni pomoci) hraji nejvétsi roli v
zajisténi péce. Odbornd podpora, napiiklad od socidinich pracovnik( a praktickych 1€kafy, je také
klicovd, ale komunita a jiné méné tradicni zdroje podpory jsou vyuzivdny minimdiné.

Klicova opora v piipadé péce

75%
55% 55% 49%

34% 8% 1%
Rodina Stat ve formé  Stat ve formé Socidlni Prakticky lékar Mistni Jiné

socidiniho finan&niho pracovnik komunita

zqijisténi a zajisténi nebo odbornik (sousedé,

socidlnich na socidlni pratelé,
sluzeb sluzby z4stupce
obce)

OP5. Kdo by mél byt pro Vas klicovou oporou v pfipadé, Ze byste pecoval/a? Moznost vice odpovédi N (pecujici) = 717

Pecujici osoby Casto potfebujirizné formy podpory, ale ne viechny dostupné sluzby jsou dostatecné
vyuzivany. Mezi nejvice vyuzivané sluzby patfi konzultace o poskytovani domdci péce s Iékarem i
zdravotnickym pracovnikem, kterou vyuzilo 41 % pecuijicich. To ukazuje na vysokou potfebu odborné
zdravotni rady a podpory pfimo v domdcim prostredi.

Naopak mezi nejméné vyuzivané sluzby patfi nemateridini podpora pecujicich osob (vzdéldvani,
ndcvik pecovatelskych dovednosti) a poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych na pecuijici
osoby. Jen 6 % pecujicich vyuZilo vzdélavdni a 10 % vyuZilo poradenské sluzby. Prestoze jsou tyto
sluzby povazovdny za potfebné (11 % by je potiebovalo, ale nevyuzivd), jejich vyuzivdni je nizké, coz
naznacuje potencidini problém s dostupnosti, informovanosti nebo praktickym pfistupem k témto
formdm podpory.
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Celkové z dat vyplyvd, Ze existuje znacnd potieba rozsifeni a zlepseni dostupnosti podpory pro
pecujici osoby, zejména v oblasti vzdéldvdni a poradenstvi, aby se pecujicim dostalo potiebné
pomoci pro zvlddnuti jejich ndro&né role.

Sluzby, které pecujici osoba vyvuiil/a / nevyuiiva

m Sluzby které by potfeboval/a, ale nevyuzivd / nevyuzival(a)

Sluzby, které pecuijici osoba v souvislosti s péc&i nékdy vyufzil/a

Poradenstvi a podpora organizaci zaméfenych piimo | I 11%
na pecujici osoby 10%

B 0

Vzdélavani pro pecujici %

Pomoc zdravotnika s Feenim viastnich zdravotnich | 9%
obtizi, které vznikly &i se vyznamné zhorsily kvdli. .. 12%

Pomoc psychologa s fesenim viastnich obti#, které || 9%
vznikly kvUli poskytovdni péce 9%

Konzultace o poskytovani domdéci péce s lékafem & [ 8%
zdravotnickym pracovnikem (napf. zdravotni... 41%

N s

Pomoc psychiatra v oblasti dusevniho zdravi

Konzultace o poskytovani domaci péce se socidinim [ 8%
pracovnikem obce ¢i Ufadu prdce 27%

Pomoc prévnika s Fesenim zdlezitosti souvisejicich s [} 5%
vykondvanou péci (napf. v otdzce opatrovnictvi,... 3%

Zapojeni do svépomocné skupiny (napf. pecujicich [l 5%
osob vE. skupin na webu, rodin pecujicich o Cleny s... 5%

[ A

Jiné 2%

Nic z vy3e uvedeného

HO10. Vyberte prosim sluzby, které jste jako pelujici osoba v souvislosti s pé¢i nékdy vyuZil/a: Moznost vice odpovédi.
HO11.Které sluzby byste potfeboval/a, ale nevyuzivate /nevyuZival/a jste a pro¢? Moznost vice odpovédi
N (pecujici) = 717

Péce o druhé osoby md vyrazné dopady na Zivot pecujicich, zejména pokud jde o jejich spolecensky
Zivot a dusevni zdravi. TémérF polovina pecujicich (44 %) uvdadi, Ze se jejich spoleCensky Zivot v
dusledku péce zhoridil. To naznacuje, ze péce muize vést k socidini izolaci a omezovdni kontakt s
okolim.
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Dusledky péce
Zhorsil ZUstal stejny  OZlepsil
Spolecensky Zivot pecuijiciho 44% 55% ]H%
Dusevni zdravi pecujicino 39% 59% Zﬁ»
Partnersky Zivot pecujicino 24% 71% 5%
Vztahy v rodiné pecujiciho 16% 74%

HO17: Uvedte prosim, do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky: V disledku péce, kterou vénuji / jsem vénoval(a), se: muj
spolecensky Zivot /mj partnersky Zivot / mé dusevni zdravi / vztahy v mé rodiné .... zhorsil /zlstal stejny /zlepsil. N (pecujici) = 717

Pokud jde o dusevni zdravi, 39 % pecuijicich hldsi jeho zhorseni, coz zdUraziuje psychickou ndro¢nost
pecovatelské role. | kdyz vétsina pecujicich uvadi, Ze jejich dusevni zdravi z0stalo stejné, zhorseni u
témér tretiny z nich je alarmuijici a poukazuje na potfebu cilené psychologické podpory.

36 % pecujicich uvadi, ze témér neodpocivaji, protoze to neni mozné. To naznacuje, ze vice nez
tretina pecujicich Celi neustdlému stresu a zatézi bez moznosti si oddechnout.

Odpocinek béhem péce

29%
19% 17% 3% 9%
Témer Pravidelné se Pravidelné jezdim Mdm nastavené Pravidelné jezdimOdpocivém jinak
neodpocivém, stfiddme v péci  na dovolenou urcité dny volna do ldzni
nejde to od péce

RD2. Jakym zplisobem odpocivéte / jste odpocival/a? N (pecujici) = 717

29 % pecujicich se pravidelné stfidd s nékym jinym v péci, coz jim umozniuje alespon obcasny
odpodcinek. Tento podil ukazuje na to, Ze sdileni péce s dalsimi osobami mize vyrazné prispét
k udrzeni dudevni i fyzické pohody pecuijiciho.

S rostoucim stupném zdvislosti opecovdavaného klesd moznost pecujicich pravidelné odpocivat.
Pecuijici osoby u vyssich stupn® zavislosti (lll. a IV.) asté&ji uvadéji, ze témeér neodpodivaii (45 % a 42
%), coz potvrzuje hypotézu, Ze ndroCnéjsi péce vede k vétsimu pocitu osamocenosti a nedostatku
odpocinku.

V.
I. stupen | II. stupen | Ill. stupen | stupen

Odpoéinek béhem péée podle stupné zavislosti zAvislosti | zdvislosti | zdvislosti | zdvislosti
Pravidelné jezdim na dovolenou 28% 16% 12% 16%
Pravidelné se stfiddme v péci 23% 31% 26% 22%
Mdm nastavené urcité dny volna od péce 22% 17% 16% 18%
Pravidelné jezdim do I&zni 6% 2% 6% 4%
Odpocivdm jinak 10% 7% 8% 15%
Témeér neodpocivdm, nejde to 25% 37% 45% 42%

RD2. Jakym zpUsobem odpocivate / jste odpocival/a?
HOS8. Jaky stupen zavislosti byl pfiznan? N (pecujici) = 717
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Naopak, pecujici u nizsich stupnd zdvislosti maji vétsi moznost pravidelné odpodivat, napriklad jezdit
na dovolenou nebo si pldnovat volné dny. To poukazuje na to, Ze s rostouci ndrocnosti péce se
snizuje dostupnost odlehcovacich sluzeb a moznost pecujicich vénovat se sami sobé.

Odpocinek béhem péée dle prumérniho poétu hodin péce tydné

Pravidelné jezdim Pravidelné jezdim Mdm nastavené  Pravidelnése  Odpocivém jinak Témer
na dovolenou do l&zni urcité dny volna  stfiddme v pédi neodpocivdm,
od péce nejde to

RD2. Jakym zpUsobem odpocivate / jste odpocival/a?

HOA4. V primeéru kolik hodin tydné Vy sdim/sama pfiblizné vénujete/jste se vénoval/a péci? Nepocitejte prosim Cas straveny dopravou do mista

bydlisté osoby. N (pecujici) =717
PoCet hodin vénovanych péci tydné ovliviuje schopnost pecujicich odpocivat. Pecujici, ktefi
pravidelné jezdi na dovolenou nebo do I&zni, vykazuji nizsi prdmérny poet hodin péce tydné (19 a
12 hodin). Naopak ti, ktefi uvadéji, Ze témér neodpodivaiji, vénuji péci v priméru 48 hodin tydné.

Témér polovina pecujicich (49 %) md zkusenost s prispévky pro pecujici rodinu, coz naznacuje, ze
finan&ni pomoc je klicovd pro zviddnuti ndroénych pecovatelskych Ukold a umozniuvje pecujicim lépe
se postarat o své blizké.

Dalsi vyznamnou formou podpory jsou pecovatelské sluzby a osobni asistence, se kterymi md
zkusenost 34 % pecujicich. Tyto sluzby poskytuji nezbytnou pomoc v kazdodenni péci, umoznuji
pecujicim odlehdit si od nékterych ndrocnych Ukold a zajistuji pravidelnou pédi o opecovdvané
osoby, coz mize vyznamné piispét k udrzeni dusevni i fyzické pohody pecujicich. Zdravotni sluzby
poskytované doma, napiiklad n&vstévy zdravotnika, poddvani 1€kl nebo rehabilitace, jsou dalsi
duleZitou formou podpory, kterou vyuzilo 33 % pedcujicich.

Formy podpory, se kterymi pecujici maji pfimou zkusenost
Prispévky pro pecuijici rodinu nebo osobu, kterd... 49%
PecCovatelskd sluzba a osobni asistence 34%
Zdravotni sluzby poskytované doma (navstéva... 33%
Socidini pracovnik na obci 23%
Socidini poradenstvi 20%
Denni staciondre/centra dennich sluzeb 14%
Dlouhodobé osetfovné 14%
Dobrovolnici 13%
Odleh&ovaci (respitni) sluzby 10%
Prdva a postaveni pecujicich osob 8%
Nemateridini podpora pecujicich osob... 7%
Rand péce 5%
Svépomocnd sdruzeni osob pecujicich o své blizké 5%
Homesharing 2%

R16. Nyni se Vas zeptdme na existujici formy podpory. Uvedte prosim, zda danou podporu znate dobfe, trochu nebo viibec. Nejde nam o to,
zda zndte konkrétni zafizeni, ale spis typ této podpory. N (pecujici) = 717
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Méné vyuZivanymi, ale stdle vyznamnymi formami podpory jsou sluzby socidinich pracovnikd na obci
(23 %), socidini poradenstvi (20 %) a denni staciondfe nebo centra dennich sluzeb (14 %). Tyto sluzby
nabizeji pecujicim potfelbnou socidini a psychologickou podporu, at uz jde o poradenstvi, organizaci
péce nebo docasnou Ulevu od pedovatelskych povinnosti. Ale z odpovédi peéujicich také vyplyva,
ie jen mensi procento pecujicich vyuZiva sluiby jako jsou odlehéovaci sluiby (10 %) nebo
nemateridlni podpora (7 %). To ukazuje na nedostate¢nou dostupnost nebo povédomi o téchto
sluzbdch, které by mohly vyznamné pomoci v boji proti osamélosti a vyCerpdni pecuijicich.

Pecujici mohou uvazovat o Upravach zpuUsobu, jokym péci poskytuji, aby 1épe vyvdazili svou
pecovatelskou roli s osobnim Zivotem. Celkem 35 % pecujicich maiji pldny na zménu zpUsobu péci.
10 % z nich plénuje snizit miru osobni péce zapojenim blizkych, zatimco 20 % hodld vice vyuZivat
profesiondini sluzby, jako jsou pecovatelské sluzby, osobni asistence nebo presun do socidiniho
zafizeni.

Pldny na zménu podoby péce
Nepldnujeme nic ménit, vyhovuje ndm to, jak to je _ 37%
Nepldnujeme nic ménit i kdyz nejsme spokojeni, _ 20%
nemdame silu °

Pldnujeme do péce zapoijit vice socidinich a

zdravotnich sluzeb 16%

Pldnujeme zapoijit vice blizkych 10%

Pl&nujeme presun osoby do socidlniho Ci

zdravotnického pobytového zafizeni 4%

Pl&dnujeme do péce zapojit méné socidlnich a

zdravotnich sluzeb 1%

PlGnujeme néco jiného 4%

Nevim 14%

HO13. Vyhovuje Vam soucasnda podoba péce, nebo planujete jeji zménu? Pokud ji chcete ménit, jak? MoZnost vice odpovédi. N (pecujici) = 717

37 % pecuijicich nepldnuje nic ménit, protoze jsou spokojeni s tim, jak péce probihnd. Na druhou stranu
20 % pecujicich také nepldnuje z&ddné zmény, aviak z jiného dlvodu - protoze jsou vycerpani
a nemaiji silu na dalsi Upravy. Tento podil ukazuje na skupinu pecujicich, ktefi jsou natolik zatizeni
a unaveni, Ze i pres nespokojenost se stdvajicim stavem nemaji energii ani kapacitu hledat
a implementovat zmény, které by jim mohly pomoci.

Shrnuti

Neformdini pecuijici Celi vyznamnym vyzvdm v oblasti odpocinku a podpory. Péce o zdvislou osobu
Casto znamend vysokou miru sobéstacnosti, kdy pecujici vykondvaji mnoho néarocnych Ukold sami,
bez dostateé&né podpory zvendi.

e Pocit osamélosti: 25 % pecuijicich je na péci Uplné samo, péce mda vétsinou negativni viiv na
spolecensky Zivot, ale také na dusevni a psychické zdravi pecuijicich. Navic tito osamoceni
pecuijici travi péci vice nez 50 hodin tydné a drtiva vétsina z nich md zkusenost
s dlouhodobou péci (déle nez rok).

¢ Nedostatek podpory: Prestoze existuji rizné formy podpory, mnoho pecujicich je nevyuziva.
Jen 6 % pecujicich vyuzilo vzdéldvani, a pouze 10 % poradenské sluzby. To naznacuje
problémy s dostupnosti, informovanosti nebo sloZitosti pfistupu k t&€mto formdm podpory.
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o 14téi a odpocéinek: Pecujici osoby, které se staraji o osoby s vyssimi stupni zAvislosti, maiji
méné moznosti pravidelné odpocivat. Vétsina z nich Celi vysoké zatézi a Casto nemaiji Cas
ani prostfedky na odlehcovaci sluzby, coz ddle zvysuje riziko vycerpdni.

¢ Finanéni a profesiondlni podpora: Financni pomoc a pecovatelské sluzby jsou klicové pro
zvladdnuti ndroénych pecovatelskych Ukold. Nicméng, i presto, Ze 49 % pecujicich vyuzivd
prispévky pro pecuijici rodinu, mnoho dalSich potfebnych sluzeb, jako je psychosocidini
podpora, zUstdvd nevyuzito.

V pfipadé péce je nutné se zamérit predevsim na osoby, které pecuji samostatné a dlouhou dobu.
Casovd a psychickd z4té&7 je u nich vyrazné vyssi a asto uz nemaiji kapacitu, aby shané&li pomoc

pro sebe.
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Hypotéza 14: Genderové rozdily v oblasti neformdini péce
MuZi se do péce zapojuji méné. Zeny neddvaji muzim pri pé&i dostate&ny prostor. Role muzd pfi
pécije jind (manager, fidi¢,) U vyssiho stupné zdvislosti opecovdvaného se vice zapojuji Zeny neboli

s ndro¢nosti péce roste pocet pecuijicich zen.

Jak se muzi a Zeny podileji na péci celkové? Data jasné ukazuji, Ze zeny se svymi 60 % predstavuij
veétsi podil pecujicich osob. Tento fakt je v souladu s hypotézou, Ze muzi se do péce zapojuji méné

casto nez zeny.

40 % 60 %
Rozdil mUze byt Castecné vysvétlen tradicnimi genderovymi rolemi, které na zeny kladou vyssi
ocekdvdani v oblasti péce o blizké. Zeny jsou Casto vnimdany jako ty, které maiji ,,pfirozeny* talent pro
péZi a empatii, coz mdze vést k tomu, ze na sebe dobrovolné prebiraji vice odpovédnosti v této
oblasti. Zeny maiji ale také vliv na to, zda jejich partner bude zapojen do péce nebo ne. Z dat plyne,
Ze ve vékové kategorii 50 — 64 let o své rodice peluje 63 % Zen, ale pouze 45 % muz¥. Na druhou

stranu muzi v tomto véku v 30 % pecuji o rodiCe své zeny, zatimco zeny uvdadeji tuto pécijenv 17 %.
Lze predpoklddat, ze péce o rodice jde primdrné za dcerami, které s sebou ,,stahuji* své rodiny.

Dalsi dUleZitou oblasti je vztah mezi stupném zdvislosti opecovdvaného a zapojenim muzd a zen do
péce. Jak se ndrocnost péce zvysuje, méni se také mira zapojeni jednotlivych pohlavi.

Pfi nejvyssim stupni zAvislosti je zapojeni muzd a Zen vyrovnané, coz naznadcuje, Zze muzi jsou ochotni
prevzit vétsi podil péce, kdyz je situace nejndrocnéjsi.

Pfiznany stupen zdavislosti opecovavaného Pfiznany stupen zdvislosti
o o opecovdavaného
Pecujicizeny mPecujici muzi
m Pecujici muzi Pecujici Zeny

R 20%
I. stupen zavislosti
_ 16% . stupen zdvislosti 68%
P 33%
II. stupen zavislosti
M. st A zAvislosti 32%
. n zAvislosti
T o ) o7 Il stupers zéwisost 66%
PR 15%
IV. stupen zavislosti _ 26% IV. stupefi zavislosti 50%

HO8. Jaky stupen zavislosti byl pfizndn? N (pecujici muz) =288, N (pecujici Zena) = 429

Rozdily jsou v zapojeni muzU a zen v zdvislosti na stupni zavislosti opecovdavaného. V pfipadé I. az Ill.
stupné zdvislosti se do péce zapojuje vice zen nez muzl. Tento rozdil mize naznadovat, ze muzi se
Castéji zapojuji az v pripadé, kdy péce vyzaduje vice Usili.

U nejvyssino stupné zdvislosti se zapojeni muzd zvysuje na 26 %, zatimco zapojeni zen klesd na 15 %.
Tento jev mize byt vysledkem toho, Ze ndro¢nd péce vyzaduje vice fyzické sily, organizaénich
podminek (dovoz, sprava finance osoby, o které pecuji) a Casovych zdvazkd, které muzi mohou
Castéiji prebirat nebo se podilet na pécispolu s partnerkou / Zenou. Zarover to mUZe odrdzet pretizeni
Zen, které se v niz8ich stupnich zavislosti Casto ujimaiji vétsi Casti pecovatelské prdce, coz by mohlo
vést k jejich snizenému zapojeni ve chvili, kdy ndrocnost péce dosdhne svého vrcholu.
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Dalsim dulezitym aspektem jsou konkrétni Cinnosti, které pecujici osoby vykondvaji a jak se tyto
&innosti 1isi mezi muzi a Zzenami (Graf 3). Z vysledkO vyplyvd, Ze Zeny prevysuji muze zejména
v oblastech piimé péce. Napriklad pii poddvani 1€kd, pichdni injekci nebo pii dalsich zdravotnich
Ukonech, které vyzaduji blizky fyzicky kontakt. Do pfimé péce jako provddéni hygieny nebo
polohovdni se také vice zapojuji zeny - 72 % pecuijicich, zatimco muzi pouze 57 %. Podobné i v oblasti
rehabilitace a cviceni Zeny tvori vétsinu, s 72 % oproti 60 % muzl.

Na druhou stranu, muzi jsou aktivnéjsi v nékterych administrativnich a financnich cinnostech. V oblasti
sprdvy financi opecovdvané osoby muizi tvofi 80 % pecujicich, zatimco zeny 73 %. Je§té vyraznéjsi
rozdil je patrny v oblasti financni vypomoci, kde 94 % pecujicich jsou muzi, oproti 76 % zen. Tento
trend potvrzuje hypotézu, Ze muzi se Casto uplatriuji v rolich, které vyzaduji organizaéni a manazerské
dovednosti spise nez prfimy fyzicky kontakt s opecovdvanou osobou.

Cinnosti, které peéujici délaji sami

Pecuijici zeny m Pecujici muzi
. ‘o 76%
PO S 545
Doprovdzeni nebo doprava osoby za socidlnimi 74%
sluzoami, k16kafi, na GFad apod. I 507
. o . . 89%
Traveni volného Casu (c’renl, prochozky OTd) _ 82%
. ) ] . 73%
pravainanclaane ook N <0%
Jedndni s Ufady jménem dané osoby nebo pomoc v 83%
jedndni's Ufady (v&etné vyfizovani zadosti o piispévky) e 79%
Organizace pomoci a vyhledavani rdznych sluzeb — 81%
socidlnich sluzeb, 1ékaid, vzdéldvacich zafizeni,... e 78%
Starost o domdcnost jako je Uklid, ndkupy, vareni, 74%
drobné opravy apod. R 71
s w L . e 72%
Rehabilitacni, logopedickd, pripadné podobnd cviceni _ 0%
Pfimd& péce jako provdadéni hygieny, polohovdani, 72%
pomoc pii jidle / krmeni a pomoc s b&znym pohybem [N 57%
Poddvdani IékU, pichdni injekci a jiné zdravotni Ukony 74%

(Gisténi kanyl, cévek atd.) e 52%

HO3. Nyni Vam pre¢teme nékolik ¢innosti, se kterymi mlze OSOBA potiebovat/ potieboval/a pomoc. U kazdé prosim uvedte, zda tato
osoba potfebuje s touto ¢innosti / oblasti pomoc a pokud ano, kdo véetné Vas ji/mu s ni pomaha?N (pedujici muz) =288, N (pecujici
Zena) =429

Kromé rozdill v ¢innostech podle pohlavi existuji také rozdily v délce doby péce. Celkové Ize Tici, Ze
Zeny jsou vice zastoupeny v dlouhodobé pédi, zatimco muzi Castéji poskytuji péci po kratsi dobu, i
kdyz s nemalym podilem.
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Délka péce
Pecujici zeny m Pecujici muzi

fox 13%
ok TN o 127
21%

2 oKy R 267
3 IoKY R 19%
4 TOKY T 167
5let 17%
%
e m— 57

, 34%
/e O Ve N 26%

HO2. Pfiblizné jak dlouho uZ pedujete / jste pecoval(a) o osobé&? N (pecujici muz) =288, N (pecujici zena) = 429

Nejvyraznéjsi rozdil je v dlouhodobé péci, kterd trvd 7 a vice let, kde se nachdzi 26 % muzl a 34 %
Zen. Zeny jsou v pecovatelské roli delsi dobu a také Castéji pecuji o své partnery (je to patrné
predevsiim ve vékové skupiné 65+ let, ve které 23 % Zen pecuje o své muze, ale muzi tak Cini jen
v 18 % pripady).

Dalsim indikdtorem rozdild v péci je prOmérny pocet hodin v tydnu, které muz a Zeny vénuij
pecovdni. Konkrétné Zeny travi péci v priméru 33 hodin tydné, zatimco muzi vénuji péci 24 hodin
tydné.

Promérny pocet hodin vénovanych péci (tydné)

33

Muzi leny
HOA4. V priiméru kolik hodin tydné Vy sam/sama pfiblizné vénujete/jste se vénoval/a péci o ? Nepocitejte prosim ¢as straveny

dopravou do mista bydlisté osoby. N (pecujici muz) =288, N (pecujici zena) = 429

Tento rozdil o 9 hodin tydné naznacuje, ze zeny Casto prebirgji vétsi Cdst pecovatelskych povinnosti
anebo cCinnosti, které vykondvdaiji jsou Casové ndroCné&jsi a také maiji vyssi frekvenci. Pfi otdzce, zda
by zvladli peCovat jesté vice, kdyby se péce stala ndrocnéjsi, muzi a zeny reaguji velmi podobné.

Pokud by se péce stala ndroénéjsi, zvliadl/a byste pecovat jesté vice?

® Ano Ne ONevim

leny 45% 42% 13%

HO14. Pokud by se péce stala naro¢néjsi, zvladl/a byste pecovat jesté vice? N (pedujici muz) =288, N (pecujici Zena) = 429
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48 % muzU a 45 % zen by spise zviddlo zvysenou ndrocnost péce, zatimco 39 % muzl a 42 % zen by
mélo obavy, Ze by to nezviddli. To ukazuje na mirné vyssi ochotu muzd Celit ndrocnéjsi pédi, i kdyz
rozdily nejsou vyrazné.

Pokud by se péce stala ndroénéjsi, zvliadl/a byste pecovat jesté vice?

EAno  Ne ONevim

[ A% |
18% ozl [15% /%]
38% 30%
48% 46% 7%
42% 32% 47%
62% 63%
52% A 51%
40% 48% 47% 38%
Muzi Zeny Muzi Zeny Muzi Zeny Mu7i Zeny
l. stupen Il. stupen ll. stupen V. stupen
zAvislosti zAvislosti zAvislosti zAvislosti

HO8. Jaky stupen zavislosti byl pfiznan?
HO14. Pokud by se péce stala ndro¢néjsi, zvladl/a byste pecovat jesté vice? N (pecujici muz) =288, N (pecujici zena) = 429

U 1. stupné zdvislosti by se muzi zviddli zapojit vice nez zeny (62 % muz{ oproti 52 % zen). To mUze
naznacovat, ze pfi méné ndrocné péci jsou muzi ochotnéjsi prevzit vétsi podil odpovédnosti. Je
patrny propad ochoty pecovat vice v pripadé Il. a lll. stupné zdvislosti, a to u Muz¥ i Zen, naopak
dochdzi opét k navyseni ochoty v pripadé IV. stupné zdvislosti. V tomto pfipadé muzi naopak mohou
vykazovat vyssi ochotu priimout dalsi zatéz, protoze jejich role v péci mize byt Casto méné zamérend
na kazdodenni fyzickou péci a vice na organizacni a logistické Ukoly (napf. manazerské funkce nebo
role fidice).

Shrnuti

Obecné se muzi do péce zapojujiméné a vykondvaji jiné ¢innosti, ale mira zapojeni muzd se vyrazné
zZvysuje v pfipadé vyssich stupnd zdvislosti opecovdvaného. MuiZi jsou dUlezitymi neformdinimi
pecujicimi, zviddaiji stejné Ukony jako zeny a také je provdadéji, i kdyz nékteré Cinnosti jsou pro né
tyPIGTE}E.

e Zapojeni do péce: Zeny predstavuji vétsi podil pecujicich osob, pfic¢emz muZi se do péce
zapojuji Castéji ve specifickych rolich, jako je sprava financi a logistika. V nékterych
pfipadech, zejména pfi nizSich stupnich zdavislosti, jsou muzi ochotngj§i prevzit vetsi podil
odpovédnosti, zatimco u vyssich stupnid zdvislosti se vice zapojuji Zeny, které viak Casto trpi
pretizenim. Zeny maji pravdépodobné& vyrazny viiv na své partnery, aby se zapojovali do
péce.

e Role v péci: MuZi se zaméruji vice na organizacni a manazZerské Ukoly (napft. fizeni, sprava
financi), zatimco Zeny prebiraji vétsi podil na kaZzdodenni fyzické pédi, jako je poddvani 1€kl
a provdadéni hygieny. Tento trend je vyrazny zejména u dlouhodobé péce, kde Zeny Casto
setrvdvaiji déle nez muizi.

o Délka péce: Zeny jsou vice zastoupeny v dlouhodobé pédi (7 let a vice), kde tvori 34 % oprofi
26 % muz0. MuZi se Castéji zapojuji do péce na krafsi obdobi, i kdyZ jejich podil neni
zanedbatelny.
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e Promérny &as vénovany péci: Zeny vénuji pé&i v priméru 33 hodin tydné, zatimco muzi 24

hodin tydné, coz ukazuje na vyssi Casovou zatéz zen.

e Ochota zvlddnout naroénéjsi péci: 48 % muzl a 45 % Zen by zviddlo zvy$enou ndrocnost
péce, zeny vykazuji mensi ochotu v piipadé lll. stupné zdvislosti, a také vyrazné nizsi ochotu
nez muzi, kdyz pecuji o Clovéka v I. a IV. stupni zAvislosti.

Zavérem lze fici, Ze muzi a zeny se do péce zapojuji ruznym zpUsobem a v rbznych rolich. Zeny
previddaji v piimé fyzické péci a ¢asto nesou hlavni tihu dlouhodobé péce, zatimco muii prispivaiji
vice v organizaénich a logistickych Ukolech, coZ potvrzuje genderové rozdily v zapojeni do péce.

i}l pdei o fmny wyraznd vio
3 hodin tdng, i b

= G4 % ten se vice zopojus do péce nef muds, wykondvoyl dinnosti
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|
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MENSI ZAPOIENI
MUutl Do PRIME

= muti beadi B 3% padujicich, kafi se itaragi o linance
ocpefovdvand oiaby, a P4 X padujicich, ktell posipty

finar o ukazufe, o mull se vics angahuji v
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oproti 57 % mutd

{34 X 2on oproti 26 X mull)
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9. Rodice déti (nejmladsi dité do 6 let) - zakladni vysledky

Do vyzkumu rodicd se zapoijilo 711 osob.

N=711respondentU %
Pohlavi MUz 3%
Zena 57 %
18-34 30%
Vékova kategorie 35-49 5%
50-64 14 %
65 a vice let 1%
78, Vyu& 30%
Vzaélani Maturita 42 %
VoS, V§ 29 %
., do 5000 36%
Z%‘E‘;ﬂ mista 5000-19 999 18 %
respondenta 20 000-99 999 23 %
100 000 a vice 24 %

Praha

12%

Kraj bydlisté
respondenta

Stredocesky

1%

JihoCesky

Plzensky

Karlovarsky

Ustecky

Liberecky

Krdlovehradecky

Pardubicky

Vysocina

Jihomoravsky

13%

Olomoucky

Zlinsky

Moravskoslezsky

1%

Vsichni respondenti méli v rdmci dotazniku k dispozici definice pojm0 — otcovskd a rodicovskd
dovolend. Predpokidddme, Ze respondenti tyto definice Cetli, ale v rdmci vyzkumu neni mozné
ovérit, zda respondent v odpovédich aplikuje uvedeny rozdil mezi rodiCovskou dovolenou
a rodi¢ovskym prispévkem.

Ukdzka z dotazniku pro rodice

DETI1. Prosime uvedte postupné zédkladni informace o Vasich nezletilych détech.

Vysvétlivka:

OTCOVSKA DOVOLENA ndlesi 14 dnd v souvisiosti s pé&i o novorozené dité otci ditéte nebo pojisténci (muZ & Zena), ktery
prevzal dité do péfe nohrozujici pééi rodicd na zdkladé rozhodnuti pfisluiného orgdnu. Zakladni podminkou ndroku na
otcovskou je ucast na nemocenském pojisténi

Roditovska dovolena (dale RD) je procovni volno, kiteré je zaméstnavatel povinen poskytnout zaméstnankyni (nebo
zaméstnanci) no jejich Zadost. Béhem rodiovské dovolené Zena (& muZ) éerpd rodifovsky pfispévek, kiery nohrazuje usly
prijem po dobu, kdy rodi¢ pecuje o dité. Rodicovsky pfispévek je davkou rodife, ktery po cely kalenddafni mésic asobné,
celodenné a Fadné peluje o dité, které je nejmladsi v rodiné.

* .
* *
* oy x

Evropskou unii

A SOCIALNICH VECI

Pohlavi Vék Dité Zije ve Uéast otce u Otec— Otcovska
spolecné porodu Roditovska dovolend/pouze
domdcnosti — Ano/, dovolend u déti
ana/ne/ no/ne v délce min. 1 narozenych po
stridavad péce mésice 2018

1.dité
2.dité
3.dité
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9.1.Typ rodiny
Nejvétsi pocet respondentl Zije ve ,,standardnim* rodinném usporfdddni tj. rodic¢e a jejich biologické
déti (70 %), ale hned na druhém misté jsou rodiny samoziviteld, kde je typické uspordddni matka +
déti (témér tiikrat Castéji nez pouze otec + déti). Kazdd desdtd rodina je tzv. patchworkovd, kde se
vyskytuji déti z pfedchozich vztahU pfipadné doplnéné o spolecné déti.

Typ rodiny
70%
Typické pro
zeny
14%
_ - o -
[ I |
Ziju's Ziju sém/samase  Zijeme s partnerem / Zijeme s partnerem / Ostatni

partnerem/partnerkou svymi vliastnimi détmi  partnerkou a détmiz partnerkou a détmi z
a spoleénymi détmi (véetné sifidavé péée) predchozich vztahU a predchozich vziaho
spoleénymi détmi

SP2. Jak byste charakterizoval(a) svou domdcnost z nasledujicich hledisek N (rodice) =711

9.2.Otcovska dovolend
Otcovskou dovolenou v Ceské republice vyuzivd zhruba kazdy druhy otec (prdmérné se mésicné
vyplati 4 100 ddvek https://csu.gov.cz/produkty/statisticka-rocenka-ceske-republiky-2023). Osloveni
respondenti tvrdi, Ze pokud by se jim mélo narodit dité (pfipadné, pokud by existovala tato moznost
v dobé, kdy se jim déti narodily), pak by pres 60 % tuto moznost vyuzila.

Planované vyuiziti otcovské dovolené

Spise ano

Spise ne -
urcité ne e
L CELKEM m MuZ? ®mZena

DETI2. Pokud by se Vam mélo narodit dité (pfipadné pokud by tato moznost existovala v dobé, kdy se vam narodily Vase déti), myslite si,
Ze byste vyufZili otcovskou dovolenou a zGstal s ditétem po narozeni 14 dni / pféla byste si, aby Vas partner vyuZil otcovskou dovolenou
a zlstal s ditétem po narozeni 14 dni. N (rodice) =711, N (muz) = 303, N (Zena) = 408

Zdsadni vliv na hodnoceni bariér cerpdni otcovské dovolené md financni pohled a také genderovy
pohled. MuZi vnimaiji pfedevsim financni nevyhodnost otcovské, Zeny naopak tvrdi, Ze to neni muzskd
role nebo predjimaji, Ze by si to jejich partner neprdl. Piekdzky u zaméstnavatele uvadi jako ddvod 8
% respondenty (Castéji samotni muzi).
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https://csu.gov.cz/produkty/statisticka-rocenka-ceske-republiky-2023

Duvody nevyuZiti otcovské dovolené

Z financnich ddvodu, je to nevyhodné

, o 28%
Neni fo ,muzska™ role - 32%

27%

Matka ditéte by si to neprdla/Partner by si to neprdl 6% T 34%

Nemél bych ndrok na financni kompenzaci

'l

Mohu pracovat z domova (home office)

it

CELKEM
Zaméstnavatel by si to neprdl = MUz
Néco jiného %O% m/ena

LL

Nic z uvedeného
%

DETI3. Pro¢ byste nevyuZil moZnost otcovské dovolené? /Pro¢ byste si spise neptéla, aby V4§ partner vyuZil moznost otcovské dovolené.
N (rodi¢e) =711, N (muz) = 303, N (Zena) = 408

9.3. Pfedskolni vychova déti a rodic¢ovska dovolena
V roce 2024 si uz vétsi Cdst rodicovské populace (55 %) mysli, Ze rodicovskou dovolenou mdé Cerpat
ten, kdo bud vice chce nebo vydéldvd méné penéz — jednoznacné uréeni, ze to md byt matka se
tykd ,jen" 40 % osob (v piipadé celé populace CR je to dokonce 30 %). Méné neZ 1 % dotdzanych
si mysli, ze by péce o dité méla byt zabezpecena instituciondiné a nikdo nepredpoklddd, ze by
starost o dité méli automaticky prebrat prarodice. Zdroven ale také nikdo neuved|, Ze by
jednoznacné mél byt na rodicovské otec ditéte.

Rodice se domnivaji, Ze idedlnim vékem pro vstup do instituciondini vychovy je 36-37 mésicu.

Zdroven dotdzani tvrdi, Ze jejich nejmladsi dité nastoupilo do Skolky pravé kolem tfetich narozenin.
Véfsina respondentd neméla s umisténim ditéte do predskolniho zafizeni problém, nedostatek mist
fesili hlavné rodice ve velkych méstech (Praha, Brno) kde vyuizili také sluzeb soukromych zafizeni.

Kdo z rodi¢u md byt na rodiéovské dovolené
Otec | 0%

Matka

Ten z rodicy, ktery o to vice stoji bez ohledu na..
Ten rodic, ktery vydéldvd méné penéz

Otec i matka by se méli v prdbéhu obdobi vystridat

P&cCi o dité zabezpecit s vyuZzitim instituciondlnich..
Zabezpecit neformdiné (prarodice, spolky,..

Nevim, nemdm na to zadny ndzor

Jiné —jaké
DETI7 Kdo z rodic¢t by mél podle vas na rodicovské dovolené s ditétem zistat: N (rodice) =711

Hlavnimi ddvody pro nizké vyufZiti rodicovské dovolené otcem jsou predevsim finanéni ddvody. Pro
tffetinu dotdzanych muize byt problémem také zaméstnavatel, protoZze predpoklddaji, Zze si to
nebude piat. Kazdy sedmy Clovék (14 %) se domnivd, ze otec na RD neni pfirozeny. MUzeme tedy
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shrnout, ze z&sadni bariéry jsou systémové — af uz jde o nizsi platy Zen, problémy u zaméstnavatell

nebo informacni kandly.

Duvody nizkého vyuiiti rodi¢ovské dovolené otcem

Z finan¢nich dOvody I 776%

. N .
Matka e Pro At do 3 et el | 27

nezastupitelnd 29%

Zameéstnavatelé to nechteji T 307%
Chybiinformace I 08%
Matky détisito nepreji GG 9%

Neni fo pfirozené [ 4%

s WA
N > 3

© 4% Celkem ®mMuz Zena
DETI9. V CR pouze 2 % muzil vyuziva rodi¢ovskou dovolenou. Jaké si myslite, Ze jsou piciny tak nizkého vyuZzivani? N (rodi¢e) =711,

N (muz) = 303, N (Zena) = 408

9.4.Skloubeni rodiny a prace
Drtivé vétsina rodicl (76 %) tvrdi, Ze se jim daii skloubit pracovni a rodinné povinnosti a maiji tak
dostatek C¢asu na kazdodenni péci o déti. Skloubeni prdce a rodiny se jim dafi diky moznostem
flexibilni pracovni doby a &dast rodicd md také moznost prdce z domova (33 %). Bohuzel pétina
dotdzanych rodicd nemd moznost Zzddného benefitu. V oblasti work-life balance doslo k pozitivnim
posunUm smérem k rozsifeni home office, flexibilni pracovni doby nebo moznost vzit si obcas dité do

prdce.

Je patné, Ze vyrazné vice benefitd prizndvaji muZi nez Zeny — naprosto zdsadni rozdil je u placeného
volna, ale také v pripadé flexibilni pracovni doby. Ctvrtina zen piizndvd, ze nema zadny z uvedenych
benefitd, ale mezi muizi je jich pouze 15 %.

Benefity od zaméstnavatele Celkem Muz jena
Flexibilni pracovni doba 41 % 48% 36%
Home office/préce na dalku 33% 36% 30%
MoZnost napracovat si 25% 27% 24%
Prohozeni smén 22% 25% 20%
Placené volno 18% 25% 13%
Vzit obcas dité do prdce 17% 19% 16%
Caste&ny Uvazek alespori po uréitou dobu 17% 10% 21%
Financni prispévky na rodinné aktivity 10% 14% 7%
Tabory 8% 1% 6%
Zdravotni péce o ¢leny rodiny 4% 4% 4%
Détskd skupina/skolka pro zaméstnance 3% 3% 2%
RodiCovské poradenstvi 2% 5% 1%
Prispé&vek na détskou skupinu &i skolku v misté bydlisté 2% 3% 1%
14dné benefity 20% 15% 23%
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| Jiné | s | wm | 7w |
DETI13. Jaké zaméstnanecké benefity vdm v soucasné dobé zaméstnavatel poskytuje?
N (rodi¢e) =711, N (muz) =303, N (Zena) = 408

9.5.Planovani dalsiho ditéte
Rodice, ktefi vyplnili dotaznik maiji v prdméru 2 déti, 76 % rodic’ ve véku 18-40 let jiz zadné dalsi dité
nepldnuje. Rodice, ktefi dalsi dité pldnuji maji nejcastéji jen jedno dité. Nejcastéjsim ddvodem pro
rozhodnuti nemit dalsi dité je fakt, ze uz mam tolik déti, kolik jsem si prdl. Tretfina lidi si pak dalsi dité
nemUze dovolit z financnich nebo prostorovych divodui. Pro 5 % dotdzanych je planeta prelidnénd
a dalsi déti nejsou potreba.

Duvody, pro¢ rodi¢e neplanuji dalsi dité
Mdam tolik déti, kolik jsem si prél/a NG 48%

Dal¥i dit& si jiz nemdzeme dovolit z financnich.. | I EGEGTTNNGNGGEEEEEEE 37
Dal3i dité si jiz nemUzeme dovolit z prostorovych.. | EENEGTININGGEEEEEEE 25%
Nechci piivést dit& do dneiniho nejistého svéta | INNINIGIGIIGGEGEE 18%

Ze zdravotnich divod? [ 12%
Chci se jiz soustiedit zejména na budovani kariéry [ 9%
Nemdm stélého partnera [ 8%
Planeta je jiz tak prelidnénd, dalsi déti nejsou... Il 5%
Né&co jiného I 10%

DETI19. Pro¢ spise neplanujete v budoucnosti mit dalsi déti? N (rodi¢e) =711

9.6.Rozdéleni péce o dité, pravidelné podileni na domadcich aktivitdch

Podil rodi¢0 na kazdodenni a pravidelné péci o déti a zapojeni do rodinnych aktivit ukazuje patrné
rozdily mezi muzi a zenami v jejich zapojeni. Zatimco muzi jasné dominuji u financniho zabezpeceni
rodiny (81 % muz0 oproti 56 % Zen) a do aktivit, jako je zajisténi a placeni rodinné dovolené (71 %
muzU oproti 58 % zen), Zzeny naopak vice prebiraji péci o déti v oblastech kazdodenni péce, jako je
priprava jidla (87 % zen oproti 75 % muzd), péce o nemocné dité (83 % Zzen oproti 57 % muzl) a
navstévy 1ékard a vecerni hygiena (74 % zen oproti 57 % muzl). Zeny také jasn& vyhravaiji nad muzi
v ndkupech détského obleceni (75 % zen versus 37 % muzl)

Shoda a rovnomérné rozlozeni mezi matky a otce mUzeme naijit u hrani's détmi - 77 % muzd i Zen se
na této aktivité pravidelné podili. Tento trend naznacuje, Ze i kdyz muZi a Zeny mohou mit rdzné role
v rodinném Zivoté, hrani a fréveni volného Casu s détmi je vniméno obéma pohlavimi jako dilezitd
Cinnost.

Rozdéleni péce, domdci aktivity Celkem Muz Zena
Ndkupy potravin 84% 83% 85%
Pfiprava jidla 82% 75% 87%
Vymysleni programu na vikend 77% 75% 79%
Hrani s détmi 77% 77% 77%
Nd&vstéva détského Iékare 73% 57% 85%
Péce o nemocné dité 72% 57% 83%
Pl&dnovdni dovolené 69% 70% 68%
Financni zabezpeceni rodiny 67% 81% 56%
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Vecerni hygiena (myti, stiihdni nehtd....) 67% 57% 74%
Buzeni 66% 58% 72%
Ndkupy sportovnich potreb 65% 59% 70%
Zajistovani a placeni rodinné dovolené 63% 71% 58%
Vyzveddavani déti 63% 63% 63%
Uspavani / vecerni cteni 62% 57% 66%
Vybér skoly a pldnovani vzdélavani 62% 51% 70%
Organizace détského volného casu — volnoCasové aktivity 62% 54% 67%
Priprava do skoly a skolky — uceni's détmi 61% 54% 65%
Rodicovské schizky (3kola, skolka) 60% 50% 68%
Zqjistovani a navstéva kulturnich akci (divadla, kina...) 60% 53% 65%
Ndkupy détského obleceni 59% 37% 75%
Odvod/doprovod do skoly nebo Skolky 57% 58% 56%
Vybér mimoskolnich / mimoskolkovych aktivit (krouzky) 54% 45% 60%
Vymysleni a realizace sportovnich akci 52% 50% 53%
Odvod/doprovod na krouzky 48% 45% 51%
Nic z uvedeného 1% 2% 1%

DETI5. Na kterych z nasledujicich pravidelnych aktivit se doma pravidelné podilite? (alespoi z jedné tfetiny) Moznost vice odpovédi
N (rodi¢e) =711, N (muz) = 303, N (Zena) = 408

9.7.Postoje respondentu k riznym tématim na téma péce o déti

Déti jsou tim nejkrdsnéjsim, co je v Zivoté potkalo — s timto vyrokem souhlasi 97 % respondentU, coz
naznacuje siiné emocni vazby rodicd na déti. Tento vyrok i podtrhuje fakt, ze stejny podil tvrdi, Ze pro
détije velmi dobré to, Ze s nimirodice trdvi co nejvic Casu a 95 % rodic¥ se snazi travit s détmi alespon
hodinu aktivni péce - jednd se pak o rdzné aktivity: u¢eni, hrani gj.

Prestoze v obecné populaci previddd tradiéni pohled na délbu prdce a péce, az 87 % respondenty
souhlasi s tim, ze kazdodenni péci o déti by si méli oba rodice spravedlivé rozdélit. Tento ndzor je
Castéji zastavdn zenami (91 %) nez muzi (82 %), coz naznacuje siingjsi touhu zen po rovnoméernéjsim
rozdéleni rodiCovskych povinnosti.

Jen 28 % respondent’ souhlasi s vyrokem, Ze matky by se mély co nejdiive vrdtit do prdce. Tento
postoj je Castéji zastdvan muzi (33 %) nez zenami (24 %).

Ackoliv 80 % rodicu tvrdi (jen 77 % zen), Ze se jim dafi skloubit pracii péci o dité, 82 % se domniva, ze
v Ceské republice chybi moZnost zkradcenych Ovazkd (88 % zen). 69 % rodicy tvrdi, Ze davd prednost
péci o dité a prdaci v té chvili odsune na druhou kolej. Zde je tedy vyssi rozdil mezi muzi a Zzenami, kdy
mezi Zenami se souhlasné stavi 78 % Zen proti 58 % muzl. Na druhou stranu 40 % muzU si nedokdze
predstavit, Ze by z0stali doma na rodicovské dovolené, u zen je to pouze 12 %.

Pozitivné se k instituciondini vychové pied dosazenim tfetich narozenin stavi pouze tretina rodicd.
Zbyvajici dvé tretiny chtéji, aby déti do 3 let zOstdvaly doma. Na druhou stranu, ale vétsina rodicd
hlasuje pro détské skupiny od jednoho roku véku dité. Pouze pro 12 % rodicU je pracovni kariéra
a pracovni postup na prvnim misté, pri¢emz tento postoj je Castéjsi u muzl (16 %) nez u zen (10 %).

Mira souhlasu s... Celkem Muz iena
Nejvice ddm svym détem, pokud s nimi budu trdvit co nejvice casu 97% 96% 98%
Déti jsou tim nejkrasnéjsim, co mé v Zivoté potkalo 97% 97% 97%
MufZi se potfebuji zapojit o péce o dité/déti, od jejich Utlého véku. 95% 21% 98%
K(?zdy denvs,e mmlmlolr.\e ho.d|r?u o'kflyne vénuji (budu vénovat) svym 95% 9% 97%
détem — ucim se s nimi, hraju si s nimi atd.)
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I(;Asfggn\g:g\é}g%ji;ibrgonigu zvolit, jestli na otcovskou a rodi¢ovskou 91% 99% 89%
Kazdodenni péci o déti by si mély oba rodice spravedlivé rozdélit. 87% 82% 91%
MUj zaméstnavatel mi vidy vyjde vstfic, pokud se poftiebuiji postarat o dité. 83% 84% 82%
Chybi moznost zkrécenych Ovazkd. 82% 74% 88%
V dobé nemoci se o dité nejlépe dovede postarat matka 82% 76% 86%
Daii se mi skloubit préci a pédi o dité/rodinu. 80% 84% 77%
Davdam prednost péci o dité pred praci 69% 58% 78%
Je dOIleZi’ré, obywdl'fé ,d? Th'VIeT b}/lo,pvfevéivné s rodié'em ’domo, nemd 8% 67% 8%
dochdzet do zarizeni predskolni péce (détské skupiny, jesle atd.).

Myslim, Ze déti potfebuiji predevsim pevnou ruku 67% 70% 65%
Nejvice pomohu svym détem, kdyz je financné zabezpecim. 65% 63% 66%
Vstavani k détem v noci mi vibec nevadi/nevadilo. 62% 63% 61%
Vyurziti détskych skupin od jednoho roku ditéte vidim jako skvélou cestu

pro postupny navrat pecujicich rodict do zaméstnani. 60% 9% 60%
ZUstal/a bych klidné s détmi doma, ale partner/ka rodinu neuzivi. 57% 65% 51%
Radsi organizuji volny ¢as déti, nez vykondvdm kazdodenni péci 57% 61% 54%
:rs]i;nvsypél”sé%r\?é’r.rodiéni délbu prdce - Zena se stard o déti, domdcnost a 56% 63% 51%
Matky by se mély co nejdfive vrdtit do prace. 28% 32% 25%
U nds v prdci neexistuje, aby muz zUstal s ditétem doma, kdyz je nemocné. 25% 25% 24%
Zgj;\éenc(ie si predstavit, Ze bych z0stal/a s ditétem na rodicovské 04% 40% 19%
Pracovni postup a kariera jsou u mé& na prvnim miste. 12% 16% 10%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muz) = 303, N (Zena) = 408

9.8.Rodice déti se zdravotnim znevyhodnénim
=rodi¢e deklarovali, Ze nékteré z jejich déti do 18 let potrebuje specidini péci (napf. kvdli fyzickému
nebo mentdinimu postizeni, vzacné nemoci, onkologickému onemocnéni atd.).
Pocet respondentd v souboru: 140, 60 % z nich musi vénovat specidini péci vice nez 20 hodin tydné.

V rdmci této specifické podskupiny jsou rovnomeérné zastoupeni muzi i zeny, v pripadé vzdéldni je
vyssi zastoupeni vzdéldni bez maturity (26 %), nejsilnéjsi vékovou kategorii jsou rodice ve véku 35 — 49
let (tvofi 66 %). 14 % osob je v souCasné dobé ekonomicky neaktivni— vétsi €dast z nich patfi do skupiny
dlouhodobé pecujicich. Témér polovina téchto rodicd pracuje v nemanudinich profesich jako
zameéstnanci, daldi &tvrtina je zaméstndna v manudlnich profesich, 10 % tvori soukromi podnikatelé.
V piipadé zaméstnancd drtivd vétsina (83 % ) pracuje na plny Uvazek.

Dvé tfetiny domdcnosti jsou 3 az 4 &lenné, 12 % rodicd je na vychovu a péci s détmi samo. Témér
polovina domdcnosti md pouze jedno dit&, 39 % domdcnosti 2 déti.

V pfipadé rodicu, kde specidini péce o dité vyZaduje vice casu (vice nez 20 hodin tydné) uz tietina
deklaruje, ze by nezvlddla, aby péce byla jesté ndroCnéjsi. Pro 44 % z nich Ize pécijen obtizné skloubit
s ostatnimi strédnkami Zivota.

Jejich soucasné pocity nevyznivaiji optimisticky — polovina z nich je ve stresu, podporu od okoli citi
kazdy desdaty, neciti se ani zdravi ani $tastni nebo naplnéni.
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Pocity rodi¢u déti se zdravotnim znevyhodnénim

Ve stresu, pod tlakem I 9 7
Osaméle I 047
Naplnéné 18%
Stastné 17%
Nepochopeny/& 16%
V socidini izolaci 15%
Mdm dostate&ny prostor 13%
Nedocenény/da 13%
Podporovany/& od okoli 1%
Zdravy/d& 9%

DETI17. Jak se v posledni dobé prevazné citite? N (rodice déti se zdravotnim postizenim) =140

Jako zdsadni pomoc zminuji vétsinové finan&ni podporu (ze strany statu nebo instituci), ale efektivni
mUze byt také pomoc zaméstnavatele nebo pomoc s pédi (at uz profesiondll nebo neformdlnich
pecujicich), kterd by jim umoznila mit trochu vice casu.

Co byste pofrebovali, abyste mohli pecovat?
Financni podpora / pfispévek na peci I 507
Pomoc s vybavenim (pomuicky, léky,... 18%
Cas 17%
Pomoc ze strany zaméstnavatele (flexibilni... 15%
Odbornd vypomoc (lékafi, asistence) 10%
Zdravi / vice sily 7%
Administrativa / legislativa / byrokracie 6%
Skoleni, pomoc s poskytnutim informaci 6%
Psychologickd podpora 4%
Podpora ze strany rodiny 2%
Pomoc instituci a charit 1%

OP4. Co byste potfeboval/a, abyste mohl/a pecovat? N (rodi¢e déti se zdravotnim postizenim) =140
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10. RODICE - OTCOVE: Srovndni s vyzkumy v minulosti

Zdroj: Podoby otcovstvi v CR —sociologicky vyzkum, realizace 2009 — 2010 (Otcové—-25-54let, N = 1147)

Aktivni otcovstvi — sociologicky vyzkum, realizace 2020 (Otcové nezletilych déti ve véku 25-54 let, N = 839)
Srovndni' s vyzkumy z roku 2010 a 2020 je mozZné jen do urcité miry, protoZe v roce 2024 byla cilovd
populace definovdana jako ,,otcové nezletilych déti, kdy nejmiadsi mda maximainé 6 let". Také nékteré
otdzky byly v roce 2024 formulovdny cdstecné jinak nebo byly doplnéné nékteré moznosti odpovédi.
KvUli upfesnéni cilové populace je také pocet respondentd v roce 2024 jiny nez v letech 2010 a 2020.

Srovndni s vyzkumem, ktery probéhl v roce 2010 a 2020 ukazuje nékteré zajimavé posuny, ale také
urcity konzervatismus v premysleni otcU. Piikladem je presvédceni vétsiny otcl, Ze o dité se v dobé
nemoci nejlépe postard matka — doslo sice k poklesu z 90 na 73 %, ale stdle je to velmi vysoké Cislo.
Vice otcl deklaruje, Ze se svym détem vénuje minimd&iné hodinu denné.

Je porzitivni, Ze vétsina zaméstnavateld vychdzi otcdm vstiic v péci o dité (87 %) a ze se vétsiné daii

skloubit praci a péci o dité (85 %).

2020 - 2010 -
B ) 2024 Aktivni Podoby
pouze muzi otcove Rodice otcovstvi  otcovstvi
Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky.
A.  Défijsou tim nejkrdsnéjsim, co mé v zivoté potkalo. 98% 96% 96%
B.  Myslim, Ze déti potiebuji pfedevsim pevnou ruku. 68% 77%
C. Vstdvdani k détem v noci mi vibec nevadi/nevadilo. 60% 64%
D. V dobé nemocise o dité nejlépe dovede postarat matka. 73% 77% 90%
E Kazdy den se minimdiné hodinu aktivné vénuji (budu vénovat)
svym détem — uc&im se s nimi, hraju si s nimi atd. N% 80% 73%
F. Nejvice pomohu svym détem, kdy? je finanéné zabezpedim. 61% 66%
(égdsu Nejvice ddm svym détem, pokud s nimi budu frdvit co nejvice 96% 93% 89%
H.  Radsi organizuji volny Cas déti, nez vykondvdm kazdodenni
péci. 57% 58%
l. Davdm prednost péci o dité pred praci. 55%
J. Pracovni postup a kariera jsou u mé na prvnim misté. 15% 17%
K. U néds v praci neexistuje, aby muz z0stal s ditétem doma, kdyz
je nemocné. 22% 25%
L. MUj zaméstnavatel mi vzdy vyjde vstfic, pokud se potfebui
postarat o dit&. 87% 84%
M. Daifi se mi skloubit praci a péci o dité/rodinu. 85% 84%
N.  ZOstal/a bych klidné s détmi doma, ale partner/ka rodinu
neuzivi. 64% 57%
O. Nedovedu si predstavit, Ze bych zUstal/a s ditétem na
rodiCovské dovolené. 38% 40%
P. Jsem spi§ pro tradi¢ni délbu prdce - Zena se stard o déti,
domdcnost a muz vydélava. 60% 54%
Q. 3 I_(ozdodennl péci o déti by si mély oba rodice spravedlivé 82% 87%
rozdélit.
R.  Matky by se mély co nejdfive vratit do prace. 34%
S. Dité& do ftfi let m& byt pfevdiné s rodicem doma a nemd 67%
dochdzet do zafizeni predskolni péce (détské skupiny, jesle atd.). °
T.  Chybi moznost zkrdcenych Uvazk(. 75%
U. MUz se potfebuji zapojit o péce o dité/déti, od jejich Utlého 93%
veku. >
V. MuzOm vyhovuie, Ze si mdzou zvolit, jestli na otcovskou a 92%
rodi¢ovskou dovolenou pUjdou nebo ne. °
W. Vyuiziti détskych skupin od jednoho roku ditéte vidim jako 60%
skvélou cestu pro postupny navrat pecujicich rodict do zaméstnani. °
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V roce 2024 doslo k naristu zapojeni otcl ve viech sledovanych Cinnostech, které se tykaji péce o
déti. Rozdily oprotiroku 2010 jsou velmi vyrazné, ale také od roku 2020 doslo k dalsimu ndristu innosti
- svou roli v tom urcité sehrdla pandemickd zkusenost, kterd na dlouhou dobu ,,uvéznila" rodice a
déti doma a tim doslo v mnoha rodindch k reorganizaci ¢innosti. V letosnim roce jsme navic zjistovali,
jaky vék vnimaiji tatinci jako vhodny pro zapojeni déti do kolektivu a medidn viech odpovédi udava
hodnot 3 let véku ditéte, a to je také nejCastéji uvadény vék, kdy davali do predskolnich zafizeni své

défti.
2020 - 2010 -
2024 Aktivni | Podoby
pouze muii otcové Rodi¢e | otcovstvi | otcovstvi
Na kterych z ndasledujicich pravidelnych aktivit se doma
pravidelné podilite? (alespon z jedné fietiny)
1. Buzeni 58% 39% 28%
2. Pfiprava jidla 73% 33% 21%
3. Odvod/doprovod do Skoly nebo skolky 59% 41% 27%
4. Odvod/doprovod na krouzky 51% 43% 25%
5. Ndkupy potravin 83% 50% 33%
6. Vyzveddavdani déti 64% 42% 27%
7. Hrani s détmi 81% 46% 40%
8. Priprava do skoly a Skolky — uceni s détmi 55% 38% 30%
9. Vecerni hygiena (myfti, stfihdni neht....) 61% 36% 22%
10. Uspdavdni /vecerni Cteni 59% 40% 30%
11. Rodicovské schizky (Skola, skolka) 55% 39% 27%
12. Ndkupy détského obleceni 37% 19% 15%
13. Ndkupy sportovnich potfeb 62% 57% 46%
14. Vybér mimoskolnich — mimoskolkovych aktivit (krouzky) 51% 1% 35%
15. Vymysleni programu na vikend 77% 51% 47%
16. Zajistovdani a placeni rodinné dovolené 75% 57% 54%
17. Zqjistovdni a ndvstéva kulturnich akci (divadla, kina...) 56% 47% 40%
18. Vymysleni a realizace sportovnich akci 55% 55% 54%
19. Nd&vstéva détského Iékare 59% 32% 16%
20. PécCe o nemocné dité 59% 31% 15%
él}ivggomzoce détského volného ¢asu — volnocasové 58% 44% 37%
22. Financni zabezpeceni rodiny 84% 66% 67%
23. Pldnovdni dovolené 74%
24. Vybér skoly a pldnovdni vzdélavani 56%
Od jakého véku si myslite, Ze by bylo dobré svérit déti do
néjaké instituciondlni vychovy (Skolka, jesle, détska 36 mésicu
skupina)?
Od jakého véku nastoupilo Vase nejmladsi dité do néjaké 36 mésicy
instituciondlni vychovy (skolka, jesle, détskd skupina)?
26 %
mélo
Mél jste problém umistit dité do predskolniho vzdélavani? problém
umistit
dité
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Stejné jako v roce 2010 a v roce 2020 je zhruba fietina otcl nespokojena s mnoZstvim Casu, ktery trévi
se svymi détmi. Pro &tvrtinu otcl je nesrozumitelny systém matefskych, otcovskych a rodi¢ovskych
dovolenych a pro 40 % otcU je stiiddni na rodicovské dovolené jako nezajimavd moznost.

Je patrné, Zze od roku 2010 doslo ke zlepseni podminek, které poskytuje tatinkdm zaméstnavatel — at
Uz jde o obecné skloubeni préce a péce, tak o nabizené benefity.

2020 - 2010 -
2024 Aktivni | Podoby
pouze muii otcové Rodi¢e | otcovstvi | otcovstvi
V CR pouze 2 % muzU vyuziva rodi¢ovskou dovolenou.
Jaké si myslite, Ze jsou pric¢iny tak nizkého vyuZivani?
1. chybiinformace 25%
2.  zaméstnavatelé to nechtéji 31%
3.  zfinanénich divodu, 80%
4, matka je pro déti do 3 let nezastupitelnd, 37%
5. matky déti si to nepreji 23%
6. neni to pfirozené 13%
Rczdic':ovvskou dgvglelnou.rnohou é(—':-rvpai ol,)a rodic':e.,.le pro (:sg;)
Vas moznost stridani rodicu na rodicovske dovolené o
zajimava? nezajima
va
, L, Y __ . 24 %
Je pro Vas soucasny systém cerpdani materské, otcovské a .
rodicovské dovolené srozumitelny? ne:;c:;;ml
30 % 30 % 34 %
Jste spokojen/a s tim, kolik ¢asu travite se svymi détmi? nespokoj | nespokoj | nespokoj
eno eno eno
Umoinuje vam vase soucasnd prdce, abyste se 73 % 55%
dostateéné mohl/a vénovat kaZidodenni péci o déti? umozinuje 827 umozinuje
Jaké zaméstnanecké benefity vm v sou¢asné dobé
zaméstnavatel poskytuje? Benefity ze strany
zaméstnavatele - realita - pouze ekonomicky aktivni
1. flexibilni pracovni doba 51% 32% 40%
2. placené volno 25% 19%
3. prohozeni smén 22% 28%
4, moznost napracovat si 30% 34% 61%
5. home office/prdce na dalku 43% 23% 23%
6. détskd skupina/skolka pro zaméstnance 4% 7%
7. prispévek na détskou skupinu i skolku v misté bydlisté 2%
8. rodiCovské poradenstvi 3%
9.  vzit obCas dité do prace 19% 13% 15%
10. &dstecny Uvazek alespon po urditou dobu 10%
11. financni pfispévky na rodinné aktivity 16% 13%
12. zdravotni péce o Cleny rodiny 5% 7%
13. tdbory 10%
14. z&dné benefity 14%
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To, co nejvice trdpi otce (a pravdépodobné i matky) je financni strdnka domdcnosti — af jsou to
finaneni prispévky na predskolni zafizeni a rodinné aktivity, tak placené volno. Pfi sladovdani prdce a
rodiny se nejvice fesi ¢as a penize.

2020 - 2010 -
2024 Aktivni | Podoby
pouze muZi otcové Rodi¢e | otcovstvi | otcovstvi
O jaké dalsi zaméstnanecké benefity byste mél jako pracujici
otec/matka zdjem?
1. flexibilni prac. doba 19% 43%
2. placené volno 31% 46%
3. prohozeni smén 8% 22%
4. moznost napracovat si 19% 27%
5. home office/prace na ddlku 17% 38%
6. podnikové jesle/podnikovd skolka 16% 14%
7. prispévek na jesle &i skolku v misté bydlisté 29% 27%
8. rodicovské poradenstvi 5%
9.  vzit ob&as dité do prace 17% 21%
10. cdstecny Uvazek alespon po urcitou dobu 19%
11. finanéni prispévky na rodinné aktivity 44% 61%
12. zdravotni péce o &leny rodiny 25% 29%
13. Z&dné benefity 13%
Co aktudlné nejvice fesite Vy osobné pii sladovani prace a
rodiny? (moznost vice odpovédi)
1. Nedostatek Casu 55%
2. Rodinny rozpocet a jeho udrZitelnost 48%
3. PUjcka 9%
4. Hypotéka 23%
5. Zqgijisténi bydleni 12%
6. Prilisné pracovni vytizeni 24%
7. Nedostupnost Cdsteénych Uvazkd 9%
8. Ngdos’rupnos‘r predskolni instituciondini péce (napf. détské %
skupiny atd.)
9. Casovou flexibilitu — napf. moznost vyuZivat home-office 12%
10. Skloubeni prdce a volnoCasovych aktivit déti (odvody déti
na krouzky atd.) 23%
11. Jak si udrzet a rozvijet kariéru 13%
12. qu se obrdtit pro radu a podporu v oblasti sladéni prace 4%
a rodiny
13. Dojezdovd vzddlenost do zaméstndni 13%
14. Nic nefesim 12%
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Otcové by uvitali informace o benefitech, na které maiji ndrok nebo jaké se v souCasné dobé
pouzivaji, ale také se objevuje zdjem o informace o ddvkdch nebo naopak o uréitém osobnostnim
rozvoji v oblasti rodicovstvi. Ctvrtina otcd deklaruje, Ze zadné informace nepotfebuje. Dobrd zprava
je. ze otcové zazivaji prevdiné pozitivni pocity a ndlady, i kdyz tfetina citi urcity tlak a stres. Podobné
jako v roce 2010 zhruba ¢tvrtina tatinkd pldnuje jesté dalsi déti a pokud ne, tak nejcastéjsim divodem
je dosaZeni pldnovaného poctu déti, ale hned na druném misté jsou to materidini divody — bud

penize nebo bydleni (pfipadné kombinace).

Evropskou unii SV] A socIALNicH VECi

2020 -
Aktivni
otcovstvi | 2010 -
2024 (oteviend | Podoby
pouze muiZi otcové Rodi¢e | otdzka) | otcovstvi
Jaké rady a informace byste jako zaméstnany otec nejvice uvital?
1. Na jaké benefity ze strany zaméstnavateld mdm jako rodi¢ zdkonné pravo 42% 35%
2. Jaké dalsi benefity pro sladéni rod. a prac. zivota mohou firmy nabizet 27% 33%
3. Jak si spravné rozvrhnout svij Eas mezi praci a rodinu (time management) 15% 20%
4. Udrzeni dusevni hygieny a osobnostni rozvoj v oblasti rodi¢ovstvi 16%
5. Jak spravedlivé rozdélit péci o déti v rodiné 6%
6. Informace o moznych ddvkdéch 20%
7. Zviddnuti rozchodu a péce o partnersky vztah 4%
8. Informace a poradenstvi v oblasti bydleni (ndgjmy, hypotéky atd.) 4%
9. Infom[\oce o) ’rf)m, kde hledat psychologickou podporu v obdobi krize 5%
(rodinné, osobni atd)
10. Prévni poradenstvi 6%
11. Psychologické poradenstvi 4%
12. Tipy na vhodné volno&asové aktivity 16% 33%
13. informace o moznostech péce o déti ze strany instituci 5% 18%
14. nepotrebuji 7ddné rady a informace 24%
Jak se v posledni dobé prevainé citite?
1.  osaméle 12%
2. mdm dostate&ny prostor 20%
3.  vsocidiniizolaci 6%
4.  3tastné 34%
5. naplnéné 24%
6. podporovany/d od okoli 12%
7. nepochopeny/d 10%
8.  vestresu, pod tlakem 32%
9. nedocen&ny/& 13%
10. zdravy/d 21%
Planujete v budoucnosti mit dalsi dité? pé‘:f:je plfﬁz‘:je
Pro¢ spi$e nepldnujete v budoucnosti mit dalsi déti?
1. Dali dit& si jiz nembzeme dovolit z finan&nich divodd 34%
2.  Dalii dité si jiz nemUzeme dovolit z prostorovych divody 42%
3. Chci se jiz soustfedit zejména na budovdni kariéry 10%
4. Nechci privést dité do dnesniho nejistého svéta 14%
5. Planeta je jiz tak prelidnénd, daldi déti nejsou potfeba 8%
6. Mdm tolik déti, kolik jsem si prél/a 47%
7.  Nemdm stélého parinera 8%
8.  Idravotni dUvody 6%
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Od roku 2010 se vyrazné snizil poCet otcl, ktefi se domnivaji, Ze na RD s ditétem md z0stat
jednoznacné& matka - v soucasné dobé to deklaruje jen fietina otcl. Navysil se podil otcU, ktefi chtéji
mit vybér anebo to podmifiuji ekonomickou vyhodnosti pro rodinu.

2020 - 2010 -
2024 Aktivni | Podoby
pouze muizi otcové Rodice | otcovstvi | otcovstvi
Kdo z rodi¢u by mél podle vds na rodi¢ovské dovolené s
ditétem zUstat:
1. Otec 0%
2. Matka 34% 51% 65%
3. Ten z rodicy /jedno, jestli muz nebo Zenal), ktery o to
vice stoji bez ohledu na finance 25% 10% g
4. . Ten rod|c,' ktery ngelovovmene penéz - je to pro 24% 23% 19%
rodinu ekonomicky nejvyhodné&jsi
5. _O’rec | mo’rk_q by se méli v prubéhu obdobi vystfidat, 10% 13% 7%
aby si to oba zkusili
6. Zadny z rodicU, oba by méli nastoupit zpét do
zameéstndni a péci o dité zabezpedit s vyuzitim
instituciondlnich zafizeni (jesle, détské skupiny atd.)
7. Zabezpecit neformdiné (prarodice, spolky, sousedé 0%
atd.) °
8. Nevim, nemdm na to zadny ndzor/ 3% 1%
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11. Rodice déti (nejmladsi dité do 4 let) - hypotézy

Hypotéza 1: Pohled na délbu prace a péce (gender)
V obecné populaci previddd tradicni pohled na délbu péce o déti a prdce (Zeny se staraji o déti,

muZi pracuji), a to i mezigeneracne.

55 % rodicd (a 60 % celé populace CR) se domnivd, Ze na rodic¢ovskou dovolenou md jit ten z rodicd,
U kterého je to spis ekonomicky vyhodné nebo vice chce. Matka je jednoznacné urcena od 39 %
rodicd (a 30 % celé populace), a je sice uvadéna nejcastéji, ale uz ne vétsinové (bohuZel otec neni
zmifovén vibec).

V pohledu na to, kdo by mél zustat na rodi¢ovské dovolené, neni vyrazny rozdil mezi ndzory muzo
a Zen. Muzi mirné preferuji roznodovdni podle ekonomické vyhodnosti a Zzeny vice zastdvaji moznost
stiiddni se na rodiCovské, ale jsou to rozdily na hranici vyznamnosti. Neexistuje vyznamny rozdil ani
mezi respondenty, ktefi maji déti, a témi, ktefi déti nemaji.

Kdo z rodi¢u ma byt na rodi¢ovské dovolené
Otec | 0%

Matka 39%

Ten z rodicu, ktery o to vice stoji bez ohledu na.. 23%

Ten rodi¢, ktery vydélavd méné penéz
Otec i matka by se méli v pribéhu obdobi vystiidat

55 %

P&ci o dité zabezpecit s vyuzitim instituciondinich..

Zabezpecit neformdiné (prarodice, spolky,..
Nevim, nemdm na to zadny ndzor k%

Jiné — jaké

DETI7 Kdo z rodi¢t by mél podle vas na rodi¢ovské dovolené s ditétem zlistat: N (rodice) =711

Ndzory na to, kdo by mél z0stat na rodicovské dovoleng, jsou relativné konzistentni napfi¢ rdznymi
vékovymi skupinami, a to je moznd prekvapivé vzhledem ke zkusenostem starsich generaci.

Kf:kv) z rod!cu by mellpodle vas na rodicovské dovolené s 18-34let | 35-49 let | 50-64 let 65 a vice
ditétem zustat? (celd populace) let
Matka 28% 36% 29% 29%
Ten rodl;, k’rery.deelovEJw[nene penéz - je to pro rodinu 28% 23% 24% 21%
ekonomicky nejvyhodné&jsi

Terlz rodicu (jedno, .JeSﬂI muZ nebo Zena), ktery o to vice 23% 25% 25% 209,
stoji bez ohledu na finance

Oteci mo’rkg by se méli v prubéhu obdobi vystfidat, aby si 1% 10% 14% 13%
to oba zkusili

Nevim, nemdm na to Zadny ndzor 9% 4% 7% 13%

DETI7 Kdo z rodi¢t by mél podle vés na rodi¢ovské dovolené s ditétem zGstat: N = 3203
Nejvyssi podpora tradi¢niho modelu ,,matka na RD" je mezi vékovou skupinou 35-49 let (36 %).
U mladsich respondenty je vidét rovnomeérné rozdéleni mezi fradi¢nim pohledem a pragmatickym
pristupem, kde na rodicovské dovolené z0stavd ten rodi¢, ktery vydéldvd méné, coz mlze byt
ekonomicky nejvyhodnéjsi pro rodinu.
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Vice nez polovina (56 %) rodi¢u souhlasi s tradi€énim modelem, kde Zena pecuje o déti a domdacnost,
zatimco muz vydélava. Tento ndzor je vyraznéjsi u muzl (63 %) nez u zen (50 %).

Souhlas s uvedenym vyrokem
Jsem spis pro tradiéni délbu prdce - Zena se stard o déti, domdacnost a muz
vydélava.

Celkem rodic¢e | 56%
vz T 637
Zena 50%

18-341et I 447
35441t [ 597
45+ et [ — 627

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212,
N (35-44 let) = 262, N (45+ let) = 232

Tradi¢ni délba prdce je také vyraznéji podporovdna ve stardich vékovych skupindch - 62 %
respondentu ve véku 45+ let s timto vyrokem souhlasi, zatimco u mladsich respondentd ve véku 18-
34 let souhlasi pouze 44 %.

Je zajimavy rozpor mezi tradi¢nimi ndzory a moderné&jsimi pristupy k péci o déti, coz reflektuje ménici
se dynamiku v rozdéleni rodicovskych roli. PfestoZe v obecné populaci previada tradiéni pohled na
délbu prdce a péce, az 87 % respondenty souhlasi s tim, Ze kaZdodenni pééi o déti by si méli oba
rodice spravedlivé rozdélit. Tento ndzor je Castéji zastavdan zenami (91 %) nez muzi (82 %), coz
naznacuje silnéjsi touhu zen po rovnomérngjsim rozdéleni rodicovskych povinnosti.

Do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky:
Kazdodenni péci o déti by si mély oba rodic¢e spravedlivé rozdélit.

Celkem rodi¢e | 87%
vuz e a2
Zena 91%

Matky by se mély co nejdfive vratit do prace.

Celkem rodice | 28%
vuz - N 337
Zena 24%

Muii se pofiebuji zapojit o péée o dité/déti, od jejich Gtiého véku.

Celkem rodice | 95%
Muz 91%
Zena 98%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408

Jen 28 % respondenty souhlasi s vyrokem, Ze matky by se mély co nejdfive vratit do prace. Tento
postoj je Castéji zastdvan muzi (33 %) nez zenami (24 %). Siind vétsina rodicd (95 %) souhlasi s tim, Ze
muzi se potrebuiji zapojit do péce o déti od jejich Utlého véku. Tento ndzor je opét vyraznéjsi u zen
(98 %) nez u muzd (91 %), coz ukazuje, Ze Zeny mohou vice zdUrazriovat potfebu aktivni GCasti otcd
v rodi¢ovstvi. Zatimco tradi¢ni ndzory na délobu prdce a péce stdle existuiji, roste i podpora pro
rovnéjsi rozdéleni rodiCovskych povinnosti mezi muze a zeny.
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Pouze mala édst rodi€u povazuje pracovni postup a kariéru za svou hlavni prioritu. Jen 12 % rodicd
souhlasi s tim, Ze kariéra je pro né na prvnim misté, pficemz tento postoj je Casté&jsi u muzd (16 %) nez
u zen (10 %). Naopak, vétsina respondentd, 88 %, nesouhlasi s tvrzenim, Zze pracovni postup a kariéra
jsou jejich hlavni prioritou.

Celkové 57 % rodi¢u souhlasi s vyrokem, Ze by klidné zUstali doma s détmi, ale za predpokladu, ie
by jejich partner/ka dokdazal/a uZivit rodinu. Tento postoj je Castéji zastdvan muzi (65 %) nez zenami
(51 %), coz naznacuje, ze muzi by byli ochotnéjsi zUstat doma s détmi, pokud by ekonomicka situace
neumoznovala jejich partnerce piné zabezpecdit rodinu.

Do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky:
Zustal/a bych klidné s détmi doma, ale partner/ka rodinu neuzivi.

Celkem | 57%
muz - e 67
Zena 51%

Celkem | 24%
v I <
Zena 12%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muZi) = 303, N (Zeny) = 408

Vyrazny rozdil v odpovédich mezi muzi a Zenami ukazuje na pretrvdvaijici tradiéni ndzory u Zen, které
si obtizn&ji predstavuiji nezlstat doma s ditétem na rodicovské dovolené, zatimco u muzl je tato
predstava méné Castd, coz potvrzuje jejich mensi ochotu zOstat doma s ditétem.

Vétsi podil muzl je pripraven zistat doma s détmi, coz mize svédcit o urcitém posunu v fradi¢nich
genderovych rolich, kde muzi jsou ochotni prevzit i roli hlavniho pecovatele, pokud to vyzaduje
ekonomickd situace.

24 % respondentU si nedokdze predstavit, Ze by zustali na rodi¢ovské dovolené, zatimco vétiina
(76 %) si to predstavit dovede. Tento postoj je mnohem silnéji zastdvan zenami (88 % nesouhlasi) nez
muZi (60 % nesouhlasi), coz naznacuje, ze zeny se citi vice vazané k tradi¢nim rolim spojenym s péci
o déti arodinu.

Shrnuti

V obecné populaci a také merzi rodici vétsina deklaruje, ze rodic, ktery zOstavd na rodicovské nemad
byt pfedem uréen genderem. Na druhou stranu vzhledem k pay gapu je v soucasné dobé velmi
vysokd pravdépodobnost, Ze vzhledem k nizsi mzdé / platu Zen se rodiné vice vyplati, aby pecovala
ona. Deklaratorné tedy spole¢nost nevnucuje zendm rodi¢ovskou dovolenou, ale prakticky ji od nich
Ccasto ocekava.

e Tradiéni délba roli: 30 % populace CR a 40 % rodic¥ se domnivd, Ze na rodi¢ovské dovolené
by méla zUstat matka, ale vice nez polovina populace se doporucuje fidit bud ekonomickymi
principy nebo prdnim rodicd, kdo z nich bude pelovat. 56 % rodicU stdle zastavd tradiéni
délbu roli.

¢ Mezigenerac¢ni a genderové rozdily: Tradi¢ni délba prdce je podporovdna zejména muzi a
starsimi respondenty, zatimco mladsi generace a Zeny inklinuji k rovnomeérnéjsimu rozdéleni
rodicovskych povinnosti. Tyto rozdily viak nejsou vyrazné, coz naznacuje pomaly posun
v postojich.
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Rovnomeérné rozdéleni péce: A7 87 % respondentl podporuje rovné rozdéleni kazdodenni
péce o déti mezi oba rodice, coz odrdzi rostouci touhu po vyrovnanéj§ich rodicovskych
rolich, zejména mezi zenami.

Névrat matek do prace: Jen 28 % respondentd souhlasi s rychlym ndvratem matek do prace
(Castéji muzi nez zeny).

Ekonomické podminky: Muzi deklaruji, Ze nemaiji problém zUstat s détmi, ale jejich partnerka
nedokdze rodinu finanéné zabezpedit. MizZe to byt predzvést, Zze kdyz zmizi pay gap, tak
bude vice muzl na rodicovské dovolené, na druhou stranu se muize jednat pouze
o deklaraci, kterd nakonec nevyusti v rediné chovdani.

Pretrvavaijici tradiéni nazory: Zatimco 40 % muz0 si dokdze predstavit, Ze by zUstali na
rodicovské dovolené, Zeny jsou v tomfo ohledu vyrazné konzervativnéjsi, coz ukazuje na jejich
siinéjsi vazbu k rodiné a ditéti.

* T . ki = 65 X% mukl deklore. bs jlou ochatni 2istat doma r détmi, als
» B7 % respondenti woohlosd, e oba rodice 2

L s i i ik fepieh partrerka nestin roding - lente ddaj nazraduje rostouc * 98 % respondentd souhlosi, 2 muldl se potfebul
4 i by fomw ’."f"“‘d"" '.°’:::: L"‘.idef', m otevionost mubl k phabirani ustli odpovidnosti v pédi o dti, rapojit do péde o déti od ithéha wki, aok adrsi
S C&C ft‘;é‘;ﬁ;:x":i“_";:: r""" s s ale toke pretrudvaycl problém « nigtich plotech fmadach fen minu v tradidnim sazdben rol
L ¢
S ':,:‘J,%"'ET OCHOTA MUZD ZAPOIENI MULD
nonlcgg =) VRGO s FoetLEy o RODIEOVSTY
HYPOTEZAC. 1 L 4 1.

= podpchit wdélavan| o
rawnamdine dalby
radidovskjch peninnost
mazi e o leay,

SILNE STRANKY

+ 24°% uptednastinia, aby

PRAGMATICKY zistal doma red|E, kery
e , e uknzu)

o— INFORMOVANOST A - wydéldvd ménd, cod uknaujs

zmmdfend pa cvyien o PRISTUP o progmatichy péisug: &
povidom| o whedach o w rozhodovéni o rodiSevke
spaledne pete = doveland
- QN
(o] A
o = =
c 20
e i O Z & T —
:yl.\a i d:nrr..wa.. L m o podporavéng zajmsnag mu|
tard pa ,w_...d- allitivmd z T MEZIGENERAGNI o sariimi respondenaty,
sapoEnl oleb do pede o KAMPAN - w A GEMDEROVE ——g zotimeomlodiigensce o

o dési od roaéhn vik,
aly g plekonaly
pretrvavajicl
ganduroud sharmatypy

ROIBILY sarvy inklinug
rerenomérndiiimu rorddleni
roditewukpon povienet]

SLABE STRANKY

TRADICHI
POHLEDY
NA RODICOVETV]

NIIKA GCHOTA

STRIDAMI

= 54 % soublas s tradienim medelem, kde tenn « Pouze 12 % ragpandent] wadls, 16 byt = A0 % mubd 1 nedakaie preditasit, ke by cintoh
peduje o dét a demdcnost, zatimes med atec | matka méll na rodibaviks dovalens dama s ditétam na RD (v pHpods fen je to
wychdil s, mudi Juow v tomito plipads vice wysifidat, cod naznaduja nizkau min powza 2 %)
konzsrvatived (63 %] podpory tohote maodely
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Hypotéza 2: Vyuziti predskolni péce do fii let véku ditéte
V obecné populaci previddd ndzor, ze dité do tfi let véku md byt s rodicem prevdziné doma a
nemd dochdzet do zafizeni predskolni péce (jako je napt. détskd skupinal).

68 % rodi€u souhlasi s tim, Ze je dulezité, aby dité do ffi let bylo pfevainé s rodi€¢em doma a nemélo
by navstévovat zafizeni predskolni péée. Ndzory se viak Iisi napfic vékovymi skupinami.

Souhlas s uvedenym vyrokem
Je dulezité, aby dité do fii let bylo prevdiné s rodiéem doma, nema
dochazet do zafizeni predskolni péce (détské skupiny, jesle atd.).

Celkem
rodice | 68%

18-34 let 61%

35-44 let 71%

45+ let 71%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212,
N (35-44 let) = 262, N (45+ let) = 232

Starsi rodice, zejména ti ve vékovych kategoriich 35 a vice let, tento ndzor podporuiji silnéji - 71 %
Z nich souhlasi s tim, Ze dit& by mélo byt doma s rodicem. Mladsi rodi¢e ve véku 18-34 let jsou vUCi
predskolni péci pro nejmensi déti otevienéjsi.

Laroven 59 % rodi€u souhlasi s tim, Ze détské skupiny jsou vhodnym zpusobem, jak pomoci
peéujicim rodi€Um postupné se vratit do zaméstnani. Tento ndzor podporuji predevsim mladsi rodice
ve véku 18-34 let, kde s timto vyrokem souhlasi az 68 % respondentd. Naopak rodice starsi 35 let
vyjadfuji mensi podporu této myslence, a to na Urovni zhruba 55 %.

Do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky:
Vyuiziti détskych skupin od jednoho roku ditéte vidim jako skvélou cestu pro
postupny navrat peéujicich rodi¢t do zaméstnani.

Celkem
rodiCe 59%

35-44 let 55%

45+ let 56%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212,
N (35-44 let) = 262, N (45+ let) = 232

Obecné rodi¢e umistuji své déti do instituciondlni péée v pruméru ve véku 40 mésicu. Tento prOmér
se mirné lisi mezi rznymi podskupinami — pecujici rodice své déti umistuji o néco pozdéji, v priméru
ve 42 mésicich, rodiCe, ktefi chtéji, aby déti byly do fii let doma, umisfuji své déti trochu pozdéji nez
ti, ktefi souhlasi s détskymi skupinami.
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Vhodny vék vs. Aktudlni vék pro instituciondlini vyvhovu:
prumérny pocet mésicu - vék ditéte

® Od jakého véku nastoupilo Vase nejmladsi dité do né&jaké instituciondlni vychovy

® Od jakého véku si myslite, Ze by bylo dobré svéfit déti do néjaké instituciondini vychovy

© © ¢ © 0 © © O o

Muz

Celkem rodice
Pecujici rodic¢
Zena
18-34
35-44
45+ let
postupny navrat pecujicich rodicd do

doma, nema

cem
dochazet do zafizeni predskolni péce -

di
Souhlas

DETI8. Od jakého véku si myslite, 7e by bylo dobré svéFit déti do néjaké institucionalni vychovy (3kolka, jesle,
détska skupina)?

DETI8a. Od jakého véku nastoupilo Vase nejmladsi dité do néjaké instituciondlni vychovy (3kolka, jesle, détska
skupina)?

N (rodice) =711, N (pecujici rodi¢) = 140, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212, N (35-44 let) = 262,
N (45+ let) = 232

zaméstnani. - Souhlas

Je dulezité, aby dité do tfi let bylo
prevazné s rodi¢

Vyuziti détskych skupin od jednoho roku
ditéte vidim jako skvélou cestu pro

Pokud jde o to, od jakého véku rodice povazuji za vhodné svérit dité do instituciondini péce,
prumérny vék je nizsi, a to 38 mésicu. Tento ndzor se také mirné 1isi podle vékovych skupin a pohlavi
- zeny preferuji vék kolem 40 mésicu, zatimco muii si mysli, Ze déti by mély zacit chodit do
instituciondlni péce drive, ve 34 mésicich. Mezi vékovymi skupinami neni velky rozdil — rodice ve véku
18-34 let preferuji promérny vék 36 mésicu, zatimco starsi rodi¢e (45+) uvadeéji 41 mésicu.

Zajimavé je, ze ndzory na vhodny vék pro instituciondini péci se vyrazné neméni v zAvislosti na otdzce,
zda je duilezité, aby dité bylo do fii let pfevdiné doma s rodi¢em. Rodice, ktefi souhlasi s timto
tvrzenim, uvedli primérny vék 41 mésicU, coz je v souladu s celkovym primérem v 40 mésicl. Ale
rodice, ktefi souhlasi s tim, Ze vyuZiti détskych skupin od jednoho roku je skvéld cesta pro névrat rodic
do prace, maji nizsi promér, a to 38 mésicu.

ew O

Priblizné ¢Etvrtina rodicu (24 %) se setkala s problémy pfi umistovdni svych déti do predskolniho
vzdéldvani. Vétsina téchto rodicd spadd do vékové skupiny 35 let a vice.

Mél/a jste problém umistit dité do predskolniho vzdélavani?

76% 70% OCelkem rodice Pecuijici rodice
8% 12% 7% 1% 8% 7%
1 1 1
Ne Ano, dité muselo Ano, ale nakonec se Ano, museli jsme vyuzit
nastoupit az o rok pozdéji umisténi povedlo v soukromé zafizeni
sousedni obci / méstské
Casti

DETI8B. Mé&l/a jste problém umistit dit& do pFed$kolniho vzdélavani? N (rodice) =711, N (peéujici rodi¢) = 140
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Mezi nejcastéjsimi prekdzkami bylo, ze dité muselo nastoupit o rok pozdé&ji (8 %) nebo Ze umisténi bylo

mozné az v sousedni obci &i méstské Casti (11 %). Ddle 8 % rodic’ uvedlo, Ze museli vyuZit soukromé
zafizeni.

Shrnuti

V obecné populaci previddd ndzor, ze dité do ffilet by mélo byt pfevdiné s rodicem doma a nemélo
by navstévovat zafizeni predskolni péce.

o Pfevladajici ndzor: A7 68 % rodicy souhlasi s fim, Ze dité do fii let by mélo byt doma s rodi¢em,
pficemz tento ndzor podporuji zejména starsi rodice (71 % rodicU ve véku 35-44 a 45+ let).
Mladsi rodice (18-34 let) jsou otevienégjsi predskolni péci, s 61 % souhlasem.

e Navrat do prace: 59 % rodiCU povazuje détské skupiny za vhodny zpUsob, jak umoznit
pecujicim rodicim postupny ndvrat do prdce. Tento postoj sdili zejména miadsi rodice (68
%), zatimco u starSich rodicd (45+) je podpora o néco nizsi (56 %).

e Rovnost v ndzorech: V postojich neni vyrazny rozdil mezi béznymi rodici a pecujicimi rodici,
coz naznacuje podobné vnimdni predskolni péce v obou skupindch.

e Vék ndstupu do predskolni péée: Rodice v prOméru umistuji své déti do instituciondini péce
ve véku 40 mésicl a za idedlIni vék vstupu do instituce povazuji v priméru 38 mésicl. To je do
znacné miry zvykovd zdlezitost, kterd se zacéne proménovat az s Castéjsi zkusenosti s détskymi
skupinami apod. od 2 let véku ditéte pripadné s jinymi motivacemi pro krdceni rodicovské
dovolené.

e Problémy s umisténim déti: Priblizné 24 % rodicU se setkalo s problémy pfi umistovani déti do
predskolnino vzdélavani, coz je Castéjsi mezi rodici ve véku 35 let a vice.

SC&C ) 7

- INSTITUCIONALNI
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Hypotéza 3: Vyuziti rodicovské dovolené pro otce

Obecnd populace se domnivd, ze otcovskd dovolend je pfiznivd pro podporu matky a ditéte po
narozeni a upevnéni otcovskych vazeb. Obecnd populace se domnivd, Ze na rodicovské

dovolené md byt rodic s nizSim prijmem nebo Ze se rodic¢e maji stfidat nebo md byt na rodicovské
dovolené matka (gender, generacni pohled, malé a velké obce)

Data o otcovstvi ukazuji nékolik zajimavych trendU, které potvrzuji rostouci zapojeni otc do péce o
déti, ale zdroven odhaluji oblasti, kde je tato angazovanost stdle nizkd. Napiiklad 71 % otcu se UCastni
porodu, coZ haznacuje rostouci tendenci otcy byt pritomni uz u prvnich okamzikd Zivota ditéte. Tento
trend je nejcastési u rodicl do 45 let a neni rozdil ve velikosti obce, co? odrdzi mozny generacni
posun ve vnimdni role otce v rodiné.

Otcovstvi a spojené aktivity
U&ast otce u porodu

Otcovskd dovolend - pouze u déti narozenych po
2018

Otec - Rodicovskd dovolend

DETI8B. Mél/a jste problém umistit dité do predskolniho vzdélavani? N (rodi¢e muzi) =303

PrestoZe je UCast u porodu béznd, pouze 10 % otcl vyuzivd rodicovskou dovolenou v délce alespon
jednoho mésice. Tento Udaj naznacuje, ze ackoliroste podpora otcovstvi, v praktické roving zistava
zapojeni otcl do vyuZivani rodiCovské dovolené nizké. Vyraznési vyuziti rodiCovské dovolené je
patrné u otcl do 45 let, coZ ukazuje, Ze mladsi generace je oteviengjsi aktivnimu zapojeni do péce
o déti. Rodicovskd dovolend je viak Castéjsi u otcl z mensich mést (20 000 - 99 999 obyvatel) a ve
velkoméstech s vice nez 100 000 obyvateli.

Otcovskd dovolend, kterd byla zavedena po roce 2018, je mnohem castéji vyuzivana, a to az 50 %
z poétu otcU s détmi narozenymi po tomto roce. Tento trend je opét vyrazn&jsi u mladsich rodic¢d ve
véku 18-35 let a je Castési ve zminénych mensich méstech i velkoméstech. Tato data ukazuji, ze
s novymi opatfenimi a podporou je stdle vice otcl ochotnych aktivné se zapojit do péce o své
novorozené déti, zvlasté v urbanizovanych oblastech.

Zatimco mladsirodice inklinuji k rovnomérnéjsimu sdileni rodicovskych povinnosti, starsi generace nad
45 let stdle vice podporuje tradi¢ni model, kde na rodicovské dovolené zUstdvd primdarné matka.

84 % rodiéu (by) vyuZilo otcovskou dovolenou, pokud by tato moznost existovala, nebo by si prdlo,
aby jejich partner zUstal s ditétem po narozeni alespori 14 dni na otcovské dovolené. Vyraznéiji tento
ndzor zastavaji muzi (90 %), zatimco mezi Zenami je tento postoj o néco nizsi, ale stdle vysoky (80 %).
Nejvétsi podpora pro otcovskou dovolenou je mezi mladsimirodici ve véku 18-34 let, kde ji podporuje
také 90 % respondentl, zatimco podpora u starsich rodicd nad 45 let klesd na 80 %.

Co se tyce rozdill podle velikosti obce, nejvétsi podpora otcovské dovolené je ve méstech s 20 az
100 tisici obyvateli (87 %), a ve velkoméstech nad 100 000 obyvatel, kde 86 % respondentl uvedlo,
Ze by otcovskou dovolenou vyurili. Nizsi podpora je v mensich obcich do 5 000 obyvatel, kde je tento
postoj sdilen 83 % rodicl, coz naznacuje, ze velikost sidla nehraje velkou roli v postojich k otcovské
dovolené.
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Pokud by se Vdm mélo narodit dité (pfipadné pokud by tato moznost
existovala v dobé, kdy se vdm narodily Vase déti), myslite si, Ze byste vyuiili
otcovskou dovolenou a zustal s ditétem po narozeni 14 dni / pidla byste si,
aby V43 partner vyuzil otcovskou

Celkem rodice | 84%
Muzi 90%
Zeny 80%

1834let —— 907
35-44let e 837
45+ et . 807

Obec do 5000 obv. 83%
Obec 5000-19 999 obv. 81%
Obec 20 000-99 999 obv. 87%

Obec 100 000 obv. a vice 86%

DETI2. Pokud by se Vdm mélo narodit dit& (pfipadné pokud by tato moZnost existovala v dobé, kdy se vdm narodily Vase déti),
myslite si, Ze byste vyuZili otcovskou dovolenou a zUstal s ditétem po narozeni 14 dni / prala byste si, aby Vas partner vyuZzil
otcovskou dovolenou a zlstal s ditétem po narozeni 14 dni

N (rodite) =711, N (muZi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212, N (35-44 let) = 262, N (45+ let) = 232

Pro¢ by nékiefi rodi€¢e nevyuizili moznost otcovské dovolené? Hlavnim duvodem, ktery uvadi 32 %
respondenty, jsou finanéni nevyhody spojené s otcovskou dovolenou. Tento problém je zvi&sté
zdUrazriovdn muii (43 %) a respondenty ve stfedni vékové kategorii 35-44 let (42 %). Ve sttedné
velkych méstech s poctem obyvatel 20 — 100 tisic, je tento ddvod uvadén az 59 % respondentd. Velmi
z&sadni divod je tento ddvod pro muze, ktefi maji stredoskolské a vysokoskolské vzdélani (a tim
pravdépodobné také lepsi pracovni pozice s vyssimi pfijmy) — uvadi ho 47 — 49 % z nich a viechny
ostatni ddvody jsou tak v podstaté margindini.

Dalsim duleZitym dUuvodem je vnimdni otcovské dovolené jako "nemuiské role", coz uvedlo 27 %
respondenty, pficemz tento ndzor je vyrazné zastdvan starsi vékovou kategorii 45+ let (37 %) a také
Zenami s nizsim vzdélanim (45 %).

Ddle, 25 % respondentl uvedlo, Ze by jejich partner/ka tuto moznost nevyuZil/a, nebo Ze si nepreji,
aby partner zOstal doma. Tento dvod je nejvyraznéjsi mezi zenami (34 %) a mladsimi rodici ve véku
18-34 let (51 %).

Pro¢ byste nevyuzil moznost otcovské dovolené? /Pro¢ byste si spise neprdia,
aby Vas partner vyuzil moznost otcovské dovolené

Z finan&nich ddvody, je to nevyhodné |G ;0
Neni to ,muzskd“ role [ 27%
Matka ditéte by si to neptdla/Partner by si to neprdl [N 25%
Nemeél bych ndrok na fin. kompenzaci (OSVC atd) | EIEIEIGING 137

Zaméstnavatel by si to nepidl 8%
Mohu pracovat zdomova (home office) 7%
Néco jiného 10%
Nic z uvedeného | 13%

DETI3 Pro¢ byste nevyuZil moznost otcovské dovolené? /Pro¢ byste si spie nepfala, aby V43 partner vyuzil moznost otcovské
dovolené N (rodice) =114
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Dalsi ddvody zahrnuji absenci ndroku na finanéni kompenzaci, coz ovliviiuje zejména muze (26 %) a
lidi v mensich obcich, kde az 20 % respondent’ uvedlo, Ze nemaiji ndrok na podporu.

Ndzor, Ze muzum vyhovuje moznost volby, zda vyuZit otcovskou a rodi€ovskou dovolenou, sdili 91 %
rodi€u. Tento postoj se vyrazné neméni mezi pohlavimi, vékovymi skupinami ani podle velikosti obce,
coz naznacuje sirokou shodu napfic rbznymi skupinami respondentd.

Podle vysledkd je mozZnost stiiddni rodicl na rodicovské dovolené zajimavd pro 52 % rodicl. MuZi
tuto moznost podporuji vice nez zeny, konkrétné 57 % muzd oproti 48 % zen uvedlo, ze je tato moznost
zajimd. Mezi vékovymi skupinami nejsou vyrazné rozdily, ackoli rodice ve véku 45+ let vykazuji mirné
vyssi zdjem (54 %) oproti mladsi vékové skupiné 18-34 let (49 %).

Zajimavosti je rozdil v preferencich podle velikosti obce. Rodice v mensich obcich (do 5 fisic
obyvatel) vykazuiji nizsi zdjem o stfidéni na rodicovské dovolené (47 %), zatimco ve méstech do 100
tisic obyvatel tato moznost pritahuje 63 % rodicl.

Rodi¢ovskou dovolenou mohou éerpat oba rodice. Je pro Vas moznost
stfiddni rodi¢U na rodi¢ovské dovolené zajimava?
% odpovédi ANO

Celkem rodice 52% |
muz sz
Zeny 48%
18-34 49%
35-44 52%
45+ let 54%
Obec do 5000 obv. 47%
Obec 5000 -19 999 obv. 45%
Obec 20 000-99 999 obv. 63%
Obec 100 000 obv. a vice 52%

DETI10. Rodi¢ovskou dovolenou mohou &erpat oba rodice. Je pro Vas moznost stfidani rodi¢il na rodi¢ovské dovolené zajimava?
N (rodite) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408, N (18-34 let) =212, N (35-44 let) = 262, N (45+ let) = 232

Nejcastéjsim divodem, proc¢ pouze 2 % muzd v CR vyuZivd rodi¢ovskou dovolenou, jsou finan&ni
divody - uvadi 77 % respondentd. Tento faktor je rovnomérné rozlozen mezi muzi i Zenami (77 %) a
napfic vékovymi skupinami, pficemz nejvyssi podil (80 %) se vyskytuje u vékové skupiny 35-44 let. Ve
velikostech obci se finanéni ddvody objevuiji nejvice u obyvatel sttredné velkych mést (20 — 100 tisic
obyvatel), kde tento divod uvadi 79-83 % respondentd.

V CR pouze 2 % muzU vyuzivd rodi¢ovskou dovolenou. Jaké si myslite, ze jsou
pric¢iny tak nizkého vyuzivani?

Z finan&nich ddvodud 77%
Matka je pro déti do 3 let nezastupitelnd 31%
Zaméstnavatelé to nechtéji 31%
Chybi informace 25%
Matky déti si to nepreji 21%
Neni to pfirozené 13%
Jiné 4%

DETI9. V CR pouze 2 % muzl vyuzivéa rodi¢ovskou dovolenou. Jaké si myslite, 7e jsou pticiny tak nizkého vyuzivani?
N (rodice) =711
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Matka je pro déti do fii let nenahraditelnd je divod, ktery uvadi 31 % respondentd. Tento argument
Castéji uvadéji muzi (34 %) nez zeny (29 %). Mezi vékovymi skupinami je tento dOvod nejcastéjsi
U rodic ve véku 35-44 let (32 %), zatimco u nejmladsi vékové skupiny 18-34 let ho uvadi 29 %.

Treti nejcastéjsi divod, ktery uvadi 31 % respondentuy, je, Ze zaméstnavatelé nechtéji podporovat
rodi¢ovskou dovolenou pro muie. Tento faktor zOstdvd stabilni mezi obéma pohlavimi i napfic
vékovymi kategoriemi. Vétsi rozdily jsou patrné u velikosti obce, kde v mensich obcich do 5 000
obyvatel (28 %) a obcich s 5 000-19 999 obyvateli (26 %) tento problém vnimaji méné nez ve vétsich
méstech (32-33 %).

Chybéjici informace o rodicovské dovolené pro muze uvadi 25 % respondentl, pri¢emz tento faktor
je o néco vice pfitomny u muzl (28 %) nez u Zen (23 %). Opét jsou patrné rozdily mezi vékovymi
skupinami, kde mladsi rodice (18-34 let) Castéji zminuji tento dvod (31 %) neZ starsi respondenti.
Tento problém je vyraznéji vnimdén v mensich obcich do 5 000 obyvatel (21 %).

Dalsi Casty dUvod je, Ze matky si nepreji, aby otcové byli narodi¢ovské dovolené (21 %). Tento divod
je Castéjsi u Zzen (23 %) nez u muzl (19 %), pricemz ho Castéji zminuji respondenti ve véku 35-44 let
(26 %).

DUvodem, Ze muiska role neni tradiéné spojovana s pééi o déti, argumentuje 13 % respondenty, coz
je pomérné rovnomérné napfic pohlavimi a vékovymi skupinami, i kdyz mirné casté&jsi u muzl (14 %)
a obyvatel mensich obci.

Vétsina respondentd (81 %) povazuje soucasny systém Cerpdni matefské, otcovské a rodicovské
dovolené za srozumitelny, coz naznacuje vysokou miru porozumeéni tomuto systému mezi rodici.

Je pro Vds soucasny systém Eerpdni mateiské,
otcovské a rodi¢ovské dovolené srozumitelny?

Nesrozumitelny — . - L
19% Castéji muzi a rodice s nizsim

vzdeéldnim

DETI10A. Je pro Vés soucasny

Ano, je Srozumi’relm'/ systém Cerpdni materskeé,
81 % otcovské a rodicovské dovolené
srozumitelny?
N (rodice) =711

Priklady odpovédi respondentd, Eemu nerozumi v systému Cerpani rodicovské dovolené:

~Celkem sloZity proces vyplriovani papird a schvalovdni v prdci a podobné. Uvital bych vypinit jednoduchou
formou na internetu formuldr tfreba s iCem zaméstnavatele a tim by bylo vyfeseno. (moznd se néco od té doby
zménilo"

»Chybi zdkladni informace*

»JAa dnesnimu svétu vibec nerozumim, pro obycejného &lovéka je vie slozZité a nesrozumitelné, penize a
informace se cpou mimo stat a zdjmy Eeskych obcand, na lidi uzZ potom nic nezbyvd*

»Jak je realizovdna moznost stiiddni rodicd na rodicovské dovolené.*

wJelikoZ uZz mam veétsi dité, nezajimdm se o rodi¢ovskou dovolenou, ale vim, Ze si pelujici o dité mdze zvolit délku
RD a podle toho se rozpoclitavd mésicni rodicovsky prijem. Ale vic o tom nevim."

~Komplex ndrokd a moznosti erpdni,,vyhod*.*
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»Komplikovanost systému. Méli jsme problém pfi Cerpdni Eastky na prvni dité, kdyz jsem porodila druhé. A to
jsem se predem dostatecné informovala a viichni mé zjistovali, Ze bude vse v porddku a bez problému. Naopak
jsme ndsledné docerpdni Edstky museli malém resit pres pravniky. Kde byla chyba? Chyba systému, kde se
nepropsala jedna informace a kvdli tomu jsme mdlem piislo o 170tisic.*

»Mnoho pokynU z rdznych zdrojd. Ocenil bych jednotny systém, kde by bylo vse potfebné a na ktery by se dalo
spolehnout."”

+Neprehledné jsou podminky Gerpdni materské pii druhém ditéti, kdy a za jakych podminek mdze muz na
rodicovskou"

»Vypoclty ddvek, orientace v ndzvoslovi (materskd dovolend, rodicovskd dovolend...)*

WStiddéni se rodicU na rodicovské dovolené. Jak se mohou stiidat — jak casto... Jak to "stiiddni" je definované.”

Shrnuti

Otcovskd a rodicovskd dovolend jsou obecné povazovdny za pfinosné ndstroje pro podporu
rodinného Zivota, zejména pokud jde o podporu matky a posileni otcovskych vazeb s ditétem po
jeho narozeni.

e Ucast otcl u porodu: Vé&tsina otcl (71 %) se U&astni porodu, co? odrdZ rostouci zapojeni otcl
od samého pocdtku Zivota ditéte.

¢ Rodi¢ovskd dovolena: | kdyzZ je UCast otcd u porodu béind, pouze 10 % muzil vyuzivd
rodicovskou dovolenou v délce alespon jednoho mésice. Tento Udaj naznacuje, zZe
dlouhodobé&jsi zapojeni otcl do péce o dité zistavda nizké, ale je vyraznési u mladsich rodicd
a castéjsi v mensich méstech a ve velkoméstech.

e Otcovskd dovolend: Tuto formu zavedenou po roce 2018 vyuzivd az 50 % otcU. Opét je Castéji
vyuzivéna v urbanizovanych oblastech a u mladsich rodicd. Celkové 84 % rodic’ by vyuZilo
otcovskou dovolenou, pokud by tato moznost existovala, nebo by si prdli, aby jejich partner
na dovolenou nastoupil.

e DUvody pro nevyuiiti otcovské dovolené: Hiavnim divodem jsou finance (32 %), tento
problém je castéjsi u muzl (43 %) a respondentd ve stredni vékové kategorii 35-44 let. DalsSimi
ddvody jsou vnimdni otcovské dovolené joko ,nemuzské role* (27 %) nebo nesouhlas
partnerky (25 %), zejména mezi mladsimi Zenami.

o Porozuméni systému rodi€ovskych davek: Celkem 81 % respondenty uvedlo, Ze systém
Cerpdni matefské, otcovské a rodicovské dovolené je pro né srozumitelny. Zeny jsou o néco
jist&jsi v porozuméni systému (86 %) nez muzi (75 %).
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Hypotéza 4: Sladéni prace a péce o déti

Pecujici rodice v zaméstnaneckém poméru maji moznost vyuzivat otcovskou a rodicovskou
dovolenou a Upravu pracovni doby. MuZi tuto podporu vnimaiji pozitivnéji nez zeny. Pecuijici rodice
maiji dostatek informaci, a to i ze strany zaméstnavatele. Pecuijici rodi¢e vyuzivaji moznosti pozddat

o zkrdcené Uvazky. Zkrdcené Uvazky jsou pro né atraktivni. | muzi maji zdjem o zkrdcené Uvazky.

Vysledky ukazuji, ze pecluijici rodice maji v obecné populaci tendenci kldst péci o dité pred pracovni
povinnosti, pficemz tento postoj je vyrazn&jsi mezi Zenami. 69 % rodicd davd prednost péci o dité
pred praci, pficemz 78 % zen a 58 % muzd tento ndzor sdili. U mladsich rodicd (18-34 let) je podpora
tohoto tvrzeni nejsiingjsi, kde az 81 % uvedlo, Ze souhlasi.

Do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky:
Davam prednost pééi o dité pred praci

Celkem

rodice | 69%
voz - [N se7
Zena 78%

Daii se mi skloubit préci a pééi o dité/rodinu.

Celkem

rodice | 80%
ws e
Zena 77%

DETI4. Uvedte, prosime, do jaké miry souhlasite s uvedenymi vyroky. N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408

Zajimavé je, ze prestoze rodice ddavaji péci o dité prednost, 80 % z nich uvdadi, Ze se jim dafi sladit
prdci s péci o rodinu. Tento ndzor je rovnéz castéjsi mezi muzi (83 %) nez zenami (77 %). Starsi rodice
nad 45 let maiji nejvétsi pocit, ze dokdzou Uspésné kombinovat prdci a péci o déti (86 %), zatimco
mladsi rodice ve véku 18-34 let vykazuji o néco nizsi miru souhlasu (69 %).

U mladsi vékové skupiny (18-34 let) je vétsi mira souhlasu s preferenci péce o dité pred praci (81 %),
zatimco s rostoucim vékem podil klesd.

25 % rodi€u souhlasi s vyrokem, Ze v jejich prdci neexistuje moinost, aby muz zustal s ditétem doma,
kdyz je nemocné, vyrazné nejsou ani rozdily mezi muzi a zenami.

83 % rodi¢u souhlasi s tim, Ze jejich zaméstnavatel jim vidy vyjde vsfiic, kdyz potfebuji postarat se o
dité, zatimco 17 % nesouhlasi. Tento ndzor je nejvice rozsifeny mezi rodici ve véku 35-44 let (88 %
souhlasi) a mirné Castéjsi u muzd (84 %) nez u Zen (82 %).

82 % rodi¢U se domniva, Ze v jejich praci chybi moznost zkrdcenych Uvazki, prficemz tento ndzor je
nejvice rozsireny u rodicd ve véku 35-44 let (88 % souhlasi). Z hlediska pohlavi vice Zen (85 %) nez muz{
(78 %) uvedlo, Ze moznost zkrdcenych Uvazkd chybi.

Vétiina rodicu je spokojena s tim, kolik ¢asu trdvi se svymi détmi (78 %), pii¢emz tato spokojenost je
vyssi u Zen (84 %) neZ u muzv (68 %). Nejvice spokojeni jsou rodice ve vékové kategorii 35-44 let, kde
spokojenost vyjadiilo 82 % respondenty, zatimco ve vékové skupiné 45+ let je to 72 %.

Co se tyce otdzky, zda soucasnd prdce rodicim umoziuje vénovat se dostatecné kazdodenni péci
o déti, celkové 76 % rodic uvedlo, Ze ano. Opét jsou zde urcité rozdily mezi pohlavimi — 80 % muzd
je spokojeno s moznosti kombinovat prdci a péci o déti, zatimco u Zen je toto Cislo o néco nizsi, 72 %.
Nejvyssi mira spokojenosti je mezi rodici ve véku 35-44 let (78 %), zatimco ve skupiné 45+ let je to 70
%.

Jaké benefity zaméstnavatelé poskytuji svym zaméstnancim, pokud jde o sladéni prédce a péce
o rodinu? Nejcastéjsim benefitem, ktery zaméstnavatelé poskytuji, je flexibilni pracovni doba, kterou
vyuzivd 41 % respondentl. Tento benefit je vice vyuzZivein muzi (49 %) nez Zenami (36 %), pficemz
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nejvice populdrni je ve vékové skupiné 35-44 let (48 %). Tykd se predevsim zaméstnanc(
v nemanudinich profesich a také podnikatell (se zaméstnanci i bez nich).

Dalsim bé&znym benefitem je home office/prdce na dalku, kterou vyuzivd 33 % respondentd. Tento
benefit je rovnomérné populdrni mezi viemi vékovymi skupinami a obéma pohlavimi, pficemz mirné
Castéji ho vyuzivaji muzi (37 %). Opét jsou to nemanudini zaméstnanci a podnikatelé.

Benefity ze strany zaméstnavatele
Flexibilni pracovni doba 41%
Home office/prdce na ddlku 33%
MozZnost napracovat si 25%
Prohozeni smén 22%
Placené volno 18%
Vzit obcas dité do prdce 18%
Castecny Uvazek alespori po uréitou dobu 17%
Finanéni prispévky na rodinné aktivity 10%
Tdbory 8%
Zdravotni péce o ¢leny rodiny 4%
Détskd skupina/skolka pro zaméstnance 3%
Rodicovské poradenstvi 2%
Prispévek na détskou skupinu Ci skolku v... 2%
Jiné 6%

zaané enefity | NN 207

DETI13. Jaké zaméstnanecké benefity vdam v soucasné dobé zaméstnavatel poskytuje? N (rodice) =711

Dalsimi vyhodami jsou napfiklad moznost napracovat si chybéijici hodiny (25 %), prohozeni smén (22
%) a placené volno (18 %). To jsou moznosti vyrazné Castéji pouzivané u zaméstnanct v manudlnich
profesich. Moznost vzit ob&as dité€ do prdce vyuzivd 18 % rodic, pficemsz tento benefit je mirné Castéji
poskytovdn muzim (19 %) nez Zendm (16 %). ale pfedevsim se to opét lisi podle typu prdce, kterou
rodi¢ vykondavd.

V oblasti Cdstecnych Uvazkd, alespon po uréitou dobu, mdé tento benefit 17 % osob a je typicky pro
podnikatele s malym poctem zaméstnanc.

Na druhou stranu 20 % respondent? uvadi, Ze jejich zaméstnavatelé nenabizeji Zadné benefity (nebo
o nich zaméstnanci nevi) podporujici sladéni prdce a rodinného zZivota. Tento podil je vyssi u zen
(23 %) nez u muz0 (15 %) a nejvice Casty ve vékové skuping 18-34 let (25 %). Castéji k této situaci
dochdzi opét u manudinich profesi.

Pracuijici rodiCe maiji jasné predstavy o tom, jaké daldi zaméstnanecké benefity by jim nejvice
vyhovovaly. Nejvétsi zdjem je o finanéni prispévky na rodinné aktivity, které uvadi 46 % respondent,
pficemz tato preference je rovhomérné rozlozend mezi muzi a zenami (46 %). Tento benefit je vice
preferovdn starsimi rodici ve véku 35-44 let (49 %) a 45+ let (49 %).
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O jaké dalsi zaméstnanecké benefity byste mél zdjem?

Financni pfispévky na rodinné aktivity 46%
Placené volno 31%
Prisp&vek na jesle Ciskolku v misté bydlisté 27%
Flexibilni prac. doba 27%
Zdravotni péce o &leny rodiny 26%
Caste&ny Uvazek alespori po uréitou dobu 26%
Home office/prdce na ddlku 25%
Moznost napracovat si 21%
Vzit obcas dité do prace 21%
Podnikové jesle/podnikovd Skolka 19%
Prohozeni smén 12%
RodiCovské poradenstvi 5%
Jiné 1%

1adné benefity _ 13%

DETI14. O jaké dal$i zaméstnanecké benefity byste mél jako pracujici otec/matka zajem? N (rodice) =711

Placené volno je dalsi populdrni benefit, o ktery mé zdjem 31 % respondentd. Zajimavé je, ze tato
preference je o néco vyssi u starsich rodicl ve véku 45+ let (34 %) nez u mladsich rodicu.

Ndsleduji prispévky na détskou skupinu &i skolku v misté bydlisté a flexibilni pracovni doba, o které
md zdjem 27 % rodicy. Flexibilni pracovni doba je castéji preferovéna zenami (33 %) oproti muzim
(17 %) a zejména mladsimi rodici (33 % ve véku 18-34 let).

Dalsim zajimavym benefitem je zdravotni péée o éleny rodiny, o kterou mé zdjem 26 % respondent.
Tento benefit je rovnéz Castéji pozadovdn starsimi rodici ve véku 45+ let (27 %).

Zajimavé je, Ze moznost home office/prdce na ddlku je preferovéna 25 % respondentd, prficemz tento
benefit je rovnomérné rozlozeny naptic pohlavimi a vékovymi kategoriemi.

Mezi méné Casté, ale stdle dilezZité benefity, patii moznost napracovat si Cas (21 %) a vzit obéas dité
do prace (21 %), pficemz tento benefit opé&t preferuiji vice zeny (24 %) nez muzi (16 %).

Na zavér, pouze 13 % respondenty uvedlo, Ze by neméli zdjem o zddné benefity, coz ukazuje na
vysokou poptdvku po zaméstnaneckych vyhoddch zamérenych na podporu rodinného Zivota a
flexibility prdce.

Nejcastéjsim problémem, ktery rodice aktudiné fesi pfi sladéni prdce a rodiny, je nedostatek casu,
ktery uvedlo 51 % respondentu, piicemz je tento problém castéji uvaddén muzi (56 %) nez zenami
(47 %). Vékové je problém nedostatku Casu podobny napfic viemi skupinami, pficemz se mirné
zvys$uje U respondentU starsich 45 let (52 %).

S nedostatkem casu Uzce souvisi problematika délky pracovni doby. Vidime, Ze nedostupnost
¢asteénych L’ngzkﬁ zminilo pouze 12 % rodi€u, ale na druhou stranu také vime, ze 82 % rodicu
deklaruje, ze v CR chybi moznost zkrdcenych Uvazk( (a vyrazné vice to deklaruji Zeny nez muzi).
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Co aktudIné nejvice fesite Vy osobné pfi sladovani prace a rodiny?

Nedostatek casu 51%
Rodinny rozpocet a jeho udrZitelnost 47%
Skloubeni prdce a volnocasovych aktivit défi... 23%
PFilisné pracovni vytizeni 21%
Hypotéka 18%
Casovou flexibilitu — napf. moznost vyuzivat home-... 15%

Nedostupnost Easte¢nych UvazkC 12%

Jak si udrzet a rozvijet kariéru 1%

Dojezdovd vzddlenost do zaméstndni 1%

Zajisténi bydleni 10%
PUjCka 8%
Nedostupnost predskolni instituciondini péce (napfr.... 5%
Kam se obrdtit pro radu a podporu v oblasti sladéni... 4%
Néco jiného 1%

Nic nefesim || EGN:N 15

DETI15. Co aktualné nejvice Fesite Vy osobné pfi sladovani prace a rodiny? (moznost vice odpovédi) N (rodice) =711

Dalsim castym problémem je udrzZitelnost rodinného rozpoé&tu, coz zminilo 47 % respondentu, piicemz
zde nejsou vyrazné rozdily mezi pohlavimi ani vékovymi skupinami. Dohromady prvni dvé bariéry
spolu Uzce souvisi — kvUli finanénimu zabezpeceni se rodicOm nevyplati pracovat na zkrdceny
Uvazek, a proto maiji problém, aby vie v daném case zvladii.

Zajimavym zjisténim je také to, Ze 23 % respondentt uvadi problém se sladénim prdce a volno-

¢asovych aktivit déti. Tento problém Castéji uvadéji zeny (25 %) a rodice ve véku 35-44 let (25 %).

Mezi dalsimi uvedenymi problémy jsou napriklad prilisné pracovni vytizeni (21 %), hypotéka (18 %) a
éasova flexibilita, napiiklod moznost vyuzivat home office, coz uvadi 15 % respondentu.

Shrnuti

Vétsina rodic’ deklaruje, ze se jim daii skloubit praci a péci o déti, v soucasné dobé vyuzivaji celou
fadu benefitd, které jim zaméstnavatelé poskytuii.

o Sladéni prace a péce: 80 % z nich uvadi, Ze se jim dafi Uspé&sné sladit prdci a rodinu. Tento
pocit je rozsitenéjsi mezi muzi (83 %) nez zenami (77 %). Nejvétsi souhlas s touto schopnosti je
mezi rodiCi nad 45 let (86 %).

e Pfednost md péce pied praci: Celkem 69 % rodic0 ddavd prednost péci o dité pred
pracovnimi povinnostmi. Tento postoj je vyraznéji zastdvan zenami (78 %) nez muzi (58 %).
Mladsi rodice ve véku 18-34 let vykazuji vy3si souhlas (81 %) s timto tvrzenim nez starsi rodice.

o Zkrdcené Uvazky: Piiblizné 82 % rodicl se domnivd, Ze v jejich prdci chybi moznost
zkrdcenych Uvazkd. Tento ndzor je nejvice rozsiten mezi rodici ve vékové kategorii 35-44 let
(88 %), pticemz zeny tento problém uvdadéji castéji (85 %) nez muzi (78 %).

e Spokojenost s casem strdvenym s détmi: Vétsina rodicu je spokojena s tim, kolik Casu travi se
svymi détmi (78 %). Spokojenost je vyssi u Zen (84 %) nez u muzl (68 %), pficemz nejspokojené;si
jsou rodice ve véku 35-44 let (82 %).
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Podpora zaméstnavatele: 83 % rodic¢l uvedlo, Ze jejich zaméstnavatel jim vyjde vstfic, pokud
potfebuji postarat se o déti. Tento ndzor je mirné castéjsi u muzl (84 %) nez u Zen (82 %) a
nejvice mezi rodi¢i ve véku 35-44 let (88 %).

Nedostatek flexibility: 25 % rodicd souhlasi, Ze v jejich préci neexistuje moznost, aby muz zdstal
doma s nemocnym ditétem, coz naznacuje pretrvavaijici omezeni pro otce, pficemz tento
ndzor castéji sdileji muzi (29 %) nez zeny (24 %).

+ &8 % rodish ddvd prodnost petio * B0 % rodsédl ispaing slad privei 5 pagi = 83 % radedil soublast s bim, 2o jejich
ditd phed praci, pidemd 78 % Lan o radinu. rambstiavatels jiou vithicnl pri pad o dite.
a 58 % mutd tanta narar wdili = stardl rodide rad 45 lok ($6 %) maji = Hlasibilni procoeni doba o hame office jso
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Hypotéza 5: Podil rodi¢u na pééi

Pecuijici rodice zastdvaiji konzervativni pristup k délbé péce o déti, tzn. o dité zejména do jednoho
roku, se stard prevdaziné matka. Soucasné se na péci prirozené podili otec, dle svych moznosti
(organizace volného casu, dovolené, participace na péci, doprovdzeni do skoly, skolky aj.). Vyuziti
otcovské dovolené je béziné rozsifené a dostupné. VyuZiti rodicovské dovolené je motivovano
predevsim ekonomicky. Pokud by bylo mozné Cerpat urcité obdobi rodicovské dovolené po

Cdstech, muzi by méli o takovou formu rodicovské dovolené zdjem.

Podil rodict na pécije ovlivnén jejich vnimdnim potreb déti. 67 % rodicU véf, ze déti potrebuji pevnou
ruku, coz ukazuje na konzervativni pfistup k vychové. Mezi vékovymi skupinami jsou nejvétsi zastanci
pevné ruky rodiCe ve véku 45 let a vice, zatimco mladsi rodice (18-34 let) maiji liberdIné&jsi postoj.

Ekonomicky aspekt rodicovské péce hraje také vyznamnou roli. 65 % respondentd souhlasi s vyrokem,
Ze svym détem nejvice pomohou, pokud je financné zabezpedi. Tento ekonomicky pfistup k péci je
siin&jsi u MUzl (71 %) nez u zen (61 %) a Castéji ho zastdvaiji starsi rodice. Velkd mésta vykazuji nizsi
miru souhlasu s touto myslenkou (56 %) ve srovndni s venkovskymi oblastmi a mensimi mésty (77 %).

DUraz na traveni Casu s détmi se ukazuje jako klicovy faktor rodiCovské péce, protoie 97 %
respondentl se domnivd, Ze nejvice dd svym détem, pokud s nimi bude trdvit co nejvice casu. Tento
ndzor je podobny napfi¢ viemi vékovymi skupinami a pohlavimi, coz potvrzuje vyznam aktivnino
podilu obou rodict na pédi o déti.

82 % rodiéu souhlasi s tvrzenim, Ze v dobé nemoci se o dité nejlépe postard matka, coz odrazi tradiéni
rozdéleni péée o déti v krizovych situacich.

Ddle 95 % rodicU uvadi, Ze se kazdy den aktivné vénuji svym détem, at uz formou hrani, u¢eni nebo
trdveni spoleé&ného Casu. Tento ndzor je rovnomérné rozsifen napfic pohlavimi a vékovymi skupinami,
coz ukazuje na silny zavazek rodicd byt aktivné zapojeni do vychovy svych déti.

Zajimavé je, Ze 57 % rodic¥ souhlasi s tvrzenim, Ze radéji organizuji volny cas déti, neZ aby vykondvali
kaZdodenni péci. Tento postoj je Castéjsi mezi muzi (65 %) nez Zenami (49 %), coz mUze naznacovat,
Ze muzi preferuji roli v organizaci Casu déti spise nez v kazdodennich cinnostech péce.

Co se tyce vnimdni vstdvani k détem v noci, 62 % rodicd uvadi, Ze jim nocni vstavdni nevadi. Tento
postoj je mirné castéjsi u Zen, ale rozdily mezi pohlavimi nejsou vyrazné.

Rodice se aktivné podili na péci o déti, a to s rozdilnym zapojenim muz0 a Zen v urditych aktivitdch.
Konzervativni pfistup, kdy hlavni péci o dité vykondvd matka, stdle pretrvévd, ale otcové se zapojuji
podle svych moznosti, zejména do organizace volného casu, pldnovdni dovolené a finan&niho
zabezpeceni rodiny.

Na kterych z nasledujicich pravidelnych aktivit se doma pravidelné }

podilite? (alespon z jedné fietiny) Celkem Muz Zena
Ndkupy potravin 84% 83% 85%
Priprava jidla 81% 75% 87%
Vymysleni programu na vikend 77% 75% 79%
Hrani s détmi 77% 77% 77%
Ndavstéva détského Iékare 73% 57% 85%
Péce o nemocné dité 72% 57% 83%
Pl&novdni dovolené 68% 70% 67%
Vecerni hygiena (myti, stiihdni neht0....) 67% 57% 74%
Financni zabezpecenirodiny 67% 81% 56%
Buzeni 66% 57% 72%
Nd&kupy sportovnich potreb 65% 58% 70%
Zaijisfovani a placeni rodinné dovolené 63% 71% 58%
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Vyzveddvdani déti 63% 62% 63%
Uspdvani / veCerni Cteni 62% 57% 66%
Vybér skoly a pldnovdni vzdélavani 62% 51% 70%
Organizace détského volného casu — volnocasové aktivity 62% 54% 67%
Priprava do $koly a skolky — uCeni s détmi 61% 55% 65%
Rodicovské schizky (3kola, skolka) 60% 50% 68%
Zajistovani a ndvstéva kulturnich akci (divadla, kina...) 60% 52% 65%
Ndakupy détského obleceni 59% 37% 75%
Odvod/doprovod do skoly nebo Skolky 57% 57% 56%
Vybér mimoskolnich / mimoskolkovych akfivit (krouzky) 53% 45% 60%
Vymysleni a realizace sportovnich akci 51% 49% 53%
Odvod/doprovod na krouzky 48% 45% 51%

DETI5. Na kterych z nésledujicich pravidelnych aktivit se doma pravidelné podilite? (alespori z jedné tietiny) N (rodi¢e) =711, N (muzi) = 303,

N (Zeny) = 408
Podil rodict na péci o déti a zapojeni do rodinnych aktivit ukazuje jasné rozdily mezi muzi a Zenami
v jejich kazdodennim zapojeni. Zatimco muiZi jsou vice zapojeni do finanéniho zabezpeceni rodiny
(81 % muzU oproti 56 % zen) a do aktivit, jako je zqjisténi a placenirodinné dovolené (71 % muzd oprofi
58 % zen), zeny naopak vice prebiraji péci o déti v oblastech kazdodenni rutiny, jako je pfiprava jidla
(87 % zen oproti 75 % muzl), péce o nemocné dité (83 % Zen oproti 57 % muzl) a vecerni hygiena
(74 % zen oproti 57 % muzy).

Celkové Ize fici, Ze zeny stdle nesou vétsi zodpovédnost za kazdodenni péci o déti, zatimco muzi jsou
vice angazovdni v zqjisténi finan&niho zabezpeceni rodiny a organizaci aktivit spojenych s volnym
c¢asem nebo rodinnou dovolenou.

Napriklad u Cinnosti jako prfebalovani, no¢ni vstavdni k détem nebo ndvstévy u Iékafe dominuji Zeny.
U prfebalovdni se Zzeny Ucastni v 89 %, zatimco muzi pouze ve 33 %. Podobny rozdil je patrny i u
nocniho vstavani (zeny 92 %, muzi 32 %) a ndvstév u lékare (zeny 92 %, muzi 39 %).

Muzete prosim v % vyjadiit, nakolik vykonavate nebo jste vykgnévcl
ndsledujici ¢innosti, kdyz bylo vase NEJMLADSI DITE MALE,
tj. bylo mu méné nez 3 roky? (Prumér) .
EMuz Zena
- A
hrani 79%

mazleni I 48%

84%
prochdzky s kocdarkem a/nebo na hiisté I — A7 85%
uspavani I 44 86%
koupgni —— 43% 83%
ndvstévy u lékare ——n 92%
prebalovani TGN 337 89%
krmeni TN 32% 90%

NSRRI P 32%
nocni vstavani k détem 92%

DETI6. MiZete prosim v % vyjadFit, nakolik vykondvate nebo jste vykonaval nasledujici ¢innosti, kdy? bylo vase NEJMLADSI DITE MALE, t;.
bylo mu méné nez 3 roky? NEBO Které z nasledujicich aktivit vykonavate/jste vykonaval, kdyz byly déti malé/ pravidelné (vétSinu z nich
na denni bazi)? N (rodice) =711,, N (muzi) = 303, N (Zeny) = 408
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Aktivity rodi¢U jsou zAavislé na véku ditéte a také do uréité miry na pohlavi rodiée - zatimco pro otce
neni typické zabyvat se dennimi ndkupy, navstévami lIékaib nebo organizaci volného éasu déti v

béiném tydnu, matky si tyto povinnosti berou na sebe vyznamné castéji a udrzuji je po celou dobu
péce o dité - od narozeni do puberty.

Pro otce je typické zajistovdni vikendovych a dovolenkovych aktivit v&etné jejich financovdni.
Vyraznéjsi jsou tyto aktivity kolem 10. roku ditéte a kolem 15. roku. Kdyz uz matky tyto aktivity na sebe
berou, tak je to az na druhém stupni — interpretaci mize byt vice: rodi¢e Uz spolu neZiji nebo si
dovolenou rozdéluji nebo kazdy z nich zqjistuje urcity typ nebo cd&st dovolené.

OTCOVE a aktivity pro déti v zavislosti na roku narozeni ditéte

TYPICKE

2006 2007 2Qp8 2009 2010 2011

012 2013 2014 2015 2

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
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=eeeoe ndkupy, lékai, organizace vikendy a dovolené
skola a krouzky piimd péce (hygiena, hrani)
VYSLEDKY FAKTOROVE ANALYZY
OTAZKA: DETI5. Na kterych z nasledujicich pravidelnych aktivit se doma pravidelné podilite? (alespor z jedné tfetiny) N (rodi¢e) =711
MATKY a aktivity pro déti v zavislosti na roku narozeni ditéte
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=ssese ndkupy, lékaf, organizace vikendy a dovolené

skola a krouzky

pfima péce (hygiena, hrani)
VYSLEDKY FAKTOROVE ANALYZY
OTAZKA: DETIS. Na kterych z nasledujicich pravidelnych aktivit se doma pravidelné podilite? (alespori z jedné tietiny) N (rodi¢e) =711

Pfimd péce o détije typickd pro matky i otce, nejsou mezi nimi vyznamné rozdily, konci to zhruba 12.

narozeninami ditéte. Skolni zdleZitosti a krouzky fesi také oba rodi¢e, maminky ale Fedi uz krouzky
novorozenc(, otcové nastupuji az ve skolnim véku.
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Je zajimavé sledovat i pldny rodi¢’ na budoucnost, konkrétné otdzku, zda pldnuji mit dalsi dité. Z dat
vyplyvd, ze 22 % rodicl pldnuje v budoucnu dalsi dité. Nejvétsi zdjem o daldi dité je mezi mladsimi

rodici ve vékové kategorii 18-34 let (27 %), zatimco mezi rodici ve véku 35-44 let je tento zdjem niZsi
(16 %).

Planujete v budoucnosti mit dalsi dité?

(% ANO)
Celkem rodice | 22%
Muz N 22%
Lena 22%

18-34let NN 27%
35-44 et [N 4%
Muizi, ktefi by vyuZili otcovskou dovolenou 23%
Zeny, které by vyuZily otcovskou dovolenou 25%

DETI18. Planujete v budoucnosti mit dalsi dité? N (rodi¢e) =711, N (mu#i) = 303, N (Yeny) = 408, N (18-34 let) =212, N (35-44 let) = 262,
N (45+ let) = 232

Rodice, ktefi vyuZili nebo by vyuZili otcovskou dovolenou, maji o néco vyssi z&jem o dalsi dité (23 %
muzl a 25 % Zen), coz naznacuje, Ze zapojeni otcl do péce miZe posilovat rozhodnuti rozsifovat
rodinu.

Pokud jde o dUvody, proc rodi¢e nepldnuji daldi dité&, nejcastéji uvadéji, ze jiz maiji tolik déti, kolik si
prali (48 %), a ddle zminuji finan&ni omezeni (37 %) nebo potfebu vétiiho bydleni (28 %). Tyto faktory
svédcio tom, Ze i kdyz rodice aktivné participuji na péci o své déti, jejich roznodnuti o budoucirodiné
je ovlivnéno predevsim praktickymi a ekonomickymi aspekty. Navic vétsina rodic, kterd uz dalsi déti
nechce md v souc¢asné dobé dvé déti, a to je pro CR typickd velikost rodiny.

Pro¢ spi$e nepldnujete v budoucnosti mit dalsi déti?

Mdm tolik déti, kolik jsem si prdl/a 48%

Dalsi dité si jiz nemUzeme dovolit z finanénich divodU 37%

Dal3i dité si jiz nemUzeme dovolit z prostorovych... 28%

Nechci privést dité do dnesniho nejistého svéta 18%

Ze zdravotnich ddvodUd 12%
Chci se jiz soustfedit zejména na budovdni kariéry 8%
Nemdm stdlého partnera 7%
Planeta je jiz tak prelidnénd, dalsi déti nejsou potreba 5%
Néco jiného 10%

DETI19. Pro¢ spi$e neplanujete v budoucnosti mit dal$i déti? N (rodice) =711

Shrnuti

Rodi¢e zastdvaiji konzervativni pfistup k délbé péce o déti, kde se na péci o dité do jednoho roku
prevdazné podili matka. Otcové viak rovnéz aktivné prispivaji k péci, zejména ve formé organizace
volného casu, pldnovdni dovolené a finanéniho zabezpeceni rodiny. VyuZiti otcovské dovolené je
rozditfené, a pokud by bylo moZné Cerpat rodicovskou dovolenou po cdstech, muzi by méli o tuto
formu zdjem.
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=i AKTIVMNI OEAST F!thlﬂgli ZAPOIENI oTCO
= oTcl MA PEC) ZnBEZPECEN] DO ORGANIZACE
:eggrggégn RODINY VOLNEMO CAsU

Podil rodi€U na péci: Vétsina rodicl se domnivd, Ze déti jsou tim nejkrdsnéjsim, co je v Zivoté
potkalo (97 %), pficemz péle o déti je siné zakofenéna v hodnotdch rodicl. 67 %
respondentl vE&fi, Ze déti potfebuiji pevnou ruku, coz naznacuje konzervativni pristup, pficemz
muzi tento ndzor zastdvaji Castéji (70 %) nez zeny (65 %).

Ekonomické faktory: Celkem 65 % rodic( véfi, Ze nejvice pomohou svym détem tim, Ze je
financné zabezpedi, coz je Castéjsi ndzor mezi muzi (71 %) nez zenami (61 %). Rodice Zijici ve
venkovskych oblastech a mensich méstech vice souhlasi s dUleZitosti finanéniho zabezpedeni

(77 %) nezrodice z velkych mést (56 %).

Aktivni fraveni €asu: 97 % rodicd se domnivd, Ze nejvice dd svym détem, pokud s nimi bude
trdvit co nejvice Casu. Tento ndzor je rovnomérné rozlozen mezi pohlavimi i vékovymi
skupinami.

Organizace volného ¢asu: 57 % rodicU uvddi, Ze radéji organizuji volny ¢as déti, nez aby
vykondvali kazdodenni péci. Tento postoj je vyraznéjsi u muzd (65 %) nez u zen (49 %).

Zapojeni do pécée: MuZi se zapojuji vice do aktivit spojenych s financovdnim a organizaci
volnocasovych aktivit, zatimco zeny prevdazné pecuji o denni rutiny, jako je priprava jidla (87
% Zen oproti 75 % muzl) nebo péce o nemocné déti (83 % Zen oproti 57 % muzl).

Péce o nejmladsi déti: PéCe o déti mladsi fii let je véfsinou zajistfovdna Zzenami, zejména v
oblasti prebalovani (89 % zen oproti 33 % muzd), nocniho vstdvani k détem (92 % zen oproti
32 % muzd) a navstév u lékare (92 % zen oproti 39 % muz0). Mladsi otcové (18-34 let) jsou viak
aktivnéji zapojeni do &innosti, jako je uspdvdani a koupdni déti, coz ukazuje na rostouci
zapojeni mladych otcU do péce o déti.

Plany na dalsi dité: 22 % rodic¥ pldnuje mit v budoucnosti dalsi dité, pficemz nejvétsi zdjem
maiji rodice ve vékové skupiné 18-34 let (27 %). Ti, ktefi vyuZili nebo pldanuji vyuzit otcovskou
dovolenou, maiji vyssi pravdépodobnost pldnovat dalsi dité (23 % muzl a 25 % Zen). Naopak
rodice, ktefi neplanuji dalsi dité, Casto uvadéiji jako divod, Ze jiz maiji tolik déti, kolik si prdli (48
%), a ddle zminuji finanéni (37 %) nebo prostorové omezeni (28 %).
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Hypotéza é: Infformace pro rodice
Pecujici rodice maiji dost informaci o svych moznostech, pradvech a védi, kde je hledat. V pripadé,
Ze poftrebuji poradit, védi, kam se obrdtit. Rodice pecujici osaméle nemaiji dost informaci a pocit

dostatecné podpory. Rodice pecujici osaméle maiji casto pocit socidini izolace a osamélosti.

RodiCe, ktefi pecuji o déti, relativné dobre védi, kde ziskat informace o svych prdvech a moznostech,
které jim poskytuje zaméstnavatel. Nejvétsi zdjem je o informace o zdkonnych prdavech rodicd na
zaméstnanecké benefity — tento pozadavek zminilo 45 % respondentl. Tento zdjem je nejvyraznéjsi
U rodict ve vékové kategorii 18-34 let, kde 50 % respondent’ vyjadiilo potfebu téchto informaci.
Naopak starsi rodice nad 45 let tento zdjem vykazuji méné (40 %), coz mUze byt zpUsobeno jejich
vEetsimi zkusenostmi.

Jaké rady a informace byste jako zaméstnany otec /matka nejvice vvitali?
Na jaké benefity ze strany zaméstnavateld mdm jako 45%
rodi¢ z&konné pravo °

Jaké dalsi benefity pro sladéni rodinného a 26%
pracovniho Zivota mohou zaméstnavatelé nabizet °

Udrzeni dusevni hygieny a osobnostni rozvoj v oblasti
> . 22%
rodicovstvi

Informace o moznych ddavkdch 20%

Jak si spradvné rozvrhnout svij ¢as mezi praci a rodinu 18%
(time management) °

Tipy na vhodné volnocasové aktivity 14%
Jak spravedlivé rozdélit péci o déti v rodiné 10%
Psychologické poradenstvi 9%

Pravni poradenstvi 6%

Informace o tom, kde hledat psychologickou

podporu v obdobi krize (rodinné, osobni atd) 5%

Informace a poradenstvi v oblasti bydleni (n&gjmy,

hypotéky atd.) 4%

Informace o mozZnostech péce o déti ze strany

instituct (jak statnich, tak soukromych) 4%

Zvlddnuti rozchodu a péce o partnersky vztah 3%

Nepoftrebuji z&dné rady a informace 20%

DETI16. Jaké rady a informace byste jako zaméstnany otec /matka nejvice uvitali? (vyberte t¥i odpovédi) N (rodi¢e) =702

Ddle by 26 % rodicd uvitalo informace o daldich benefitech pro sladéni rodinného a pracovniho
Zivota (u téch, kdo pecuji o déti sém/sama dokonce i 41 %), coz naznacuje potfebu vétsino
povédomi o moznostech, které by mohly rodi¢dm usnadnit skloubeni téchto dvou oblasti.

Dalsim klicovym tématem, které rodice vnimaji jako dUlezité, je udrzeni dusevni hygieny a osobniho
rozvoje v oblasti rodicovstvi (22 %). Rodice ve véku 18-34 let i v tomto pripadé uvAadéji vyssi potfebu
téchto informaci (29 %), zatimco starsi generace tuto potfebu citiméné (15 %).

Zajimavé je, Ze pouze 6 % rodicy vyjadiilo z&jem o pravni poradenstvi a 9 % by uvitalo psychologické
poradenstvi. Tento relativné nizky zdjem muize poukazovat na nedostatecné povédomi o dileZitosti
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té&chto sluZzeb, nebo naopak na presvédceni rodic, ze se v t€chto oblastech dokdzi zorientovat
sami.

VvEtsi miru osamélosti.

Jak se v posledni dobé prevdainé citite?
Celkem rodice B Ziju sédm/sama se svymi viastnimi détmi (v&etné stfidavé péce)

34%
e P K N 57%

30%

YOS N 1%

21%

oS S 14

19%

POV O 14

17%

e N, <o,

16%

Nedocensny/S N 117

15%

e R

14%

Podporovany/& od okoli _ 13%

10%

nepochopeny/ S 7%

9%

V socidlni izolaci
P 9%

DETI17. Jak se v posledni dobé prevazné citite? N (rodice) =711, N (rodice, Zijici sami s détmi) = 92

vvvvvv

Tento pocit je rovnomérné rozlozen mezi muze a zeny. Ve vékovych skupindch pocituji stres nejcastéji
rodiCe ve véku 35-44 let (44 %), zatimco mladsi rodice (18-34 let) se citi ve stresu méné (27 %).

Nejcastéji osamélost pocitujirodice ve vékové kategorii 45+ let (46 %), zatimco mladsirodice ve véku
18-34 let tento pocit zazivajiméné (23 %).

Nejmensi pocit podpory maji rodiCe ve vékové skupiné 18-34 let (6 %), zatimco rodi¢e nad 45 let
vhimaji podporu o néco vice (15 %).

(15 %). Nejveétsi pocit stésti je zaznamendn u rodicd ve véku 35-44 let (22 %), zatimco rodice ve véku
18-34 let maji nejmensi pocit §tésti (15 %).

Jen 14 % osameélych rodict uvddi, ze se citi naplnéné. Tento pocit je mimné castéjsi u zen (15 %) nez
U muzU (12 %). RodiCe ve véku 35-44 let maiji vyssi pocit naplnéni (22 %) oproti rodicim ve véku 18-
34 let (14 %).
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Shrnuti

Pecujici rodice maji relativné dobré povédomi o svych moznostech a prévech, ale rodice pecujici
osaméle Casto pocifuji nedostatek informaci a podpory. PiestoZe vétsina rodicd uvadi, Ze védi, kde
hledat informace o zaméstnaneckych benefitech a sladéni pracovniho arodinného zivota, osaméle
pecujici rodice se Casto citi izolovdni.

Zdjem o informace: Nejvétsi zdjem rodicU je o informace o zdkonnych prdvech na
zameéstnanecké benefity (45 %), pficemz mladsirodice ve véku 18-34 let tuto potfebu uvadéji
castéji (50 %). Informace o dalsich benefitech pro sladéni rodinného a pracovniho Zivota by
uvitalo 26 % rodicl, pricemz rodice pecujici sami o déti vyjadrili vyssi zdjem (41 %).

Podpora dusevni hygieny: 22 % rodic0 by uvitalo rady tykajici se dusevni hygieny a osobniho
rozvoje v oblasti rodiCovstvi, pficemz mladsi rodice (18-34 let) tento zdjem vyjadiuji vice (29
%) nez starsi rodice nad 45 let (15 %).

Nedostatek informaci u osamélych rodi¢o: Osaméle pecuijici rodice Castéji pocituji socidlni

osaméle, pric¢emz tento pocit je Casté&si u Zen (48 %) neZ u muzU. Nejvice osamélost pocituji
starsi rodiCe (45+ let).

Pocity stresu a tlaku: Celkem 37 % osamélych rodicd uvadi, ze se citi ve stresu nebo pod
tlakem, coz se tykd jak muzd, tak zen rovnomérné. Nejcastéji stres pocituji rodice ve véku 35—
44 let (44 %), zatimco mladsi rodice (18-34 let) jsou méné stresovani (27 %).

je Castéfsi u Zen (24 %) nez u muzl (15 %). Nejvétsi pocit $tésti je zaznamendn u rodicd ve véku
35-44 let (22 %). Pouze 14 % osamélych rodicd uvddi, ze se citi naplnéné, piicemz zeny tento
pocit vyjadrfuji o néco Castéji nez muzi.
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Priloha ¢. 1
Pouzité instrumenty (dotazniky)
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