Ministerstvo zdravotnictvi podpori kraje v
planovani rozvoje péce o starnouci a
chronicky nemocné obyvatelstvo
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V projektu Podpora planovani rozvoje integrované zdravotni a socialni péce, zkracené
oznacovaném jako ,KRAPL" nebo , Krajské zdravotné socialni plany”, ktery realizuje
Ministerstvo zdravotnictvi, se pripravujeme na pilotni ovéreni Doporuceného postupu pro
tvorbu Krajského zdravotné socialniho planu.

Dne 3. Gnora 2025 byl spustén dotac¢ni program, ktery nese stejny nazev jako projekt a ve kterém si
kraje mohou pozadat o finan¢ni podporu. Radi bychom v rdmci dota¢niho rizeni vybrali 4 kraje, které
budou mit moznost si vytvoreni socidlné zdravotniho planu ve svém regionu vyzkouset. Podrobné
zmapovani situace v oblasti poskytovani sluzeb na zdravotné socidlnim pomezi na regiondlni urovni a
definovani konkrétnich opatreni pro zlepSeni stavu je totiz prvnim a zasadnim krokem v procesu
efektivniho propojovani obou segmenti péce cilenych na podporu osob s potfebou komplexni

podpory.

K pripravé Doporuceného postupu pro tvorbu Krajského zdravotné-socialniho planu prizval
projektovy tym Ministerstva zdravotnictvi také zastupce kraju, pojistoven, poskytovatelu socialnich a
zdravotnich sluZeb, pacientti, MPSV, UZIS a MF. Véfime, Ze béhem pilotniho ovéfeni, které by mélo
byt zahdjeno 1.6.2025 a bude probihat po dobu 16 mésicl, se nam spolecné podari nastavit v praxi
principy spoluprace relevantnich aktéra v kraji, doladit potrebnost a kvalitu dat pro vychozi analyzu
a navrhnout realna opatreni, ktera prispéji k reseni potreb osob, jez se bez socialni a zdravotni péce
neobejdou. Témito osobami jsou ¢asto starsi a chronicky nemocni lidé, jejichZ pocet v Ceské
republice postupné stoupa a déle stoupat bude. Pozornost je ale v projektu vénovana vSem vékovym
skupinam, nebot jeho hlavnim kritériem je potrebnost zdravotni i socialni podpory.

Mapovéani a nasledné planovani v jednotlivych krajich bude probihat za ucasti vSech dulezitych
aktéru. Kromé kraje budou zapojeny zdravotni pojistovny, zéstupci poskytovatelt zdravotnich i
socialnich sluzeb a samozrejmé i zastupci uzivatell zdravotnich a sociélnich sluzeb. Krajum budou
poskytnuta potfebna vstupni anonymizovana data z narodnich socialnich a zdravotnich systémd,
ktera budou mit déle moznost v ramci spoluprace s uvedenymi aktéry doplnit o data chybéjici, a
budou mit déle moznost sdilet informace, které informacni systémy a registry nezachyti. Na zékladé
téchto vstupnich informaci budou spolecné formulovana potrebnd a redlna opatreni, ktera se
nemuseji nutné tykat napr. nakladného porizovani vybaveni ¢i budov, ale treba vzajemné
komunikace a efektivni koordinace.

Mimo pilotni ovéreni budou realizovany dalsi aktivity projektu cilené na rozvoj kompetenci
zameéstnancu vSech kraju v oblasti planovani a budou doplnény sdilenim dobrych praxi. Tyto aktivity
jsou planovany zhruba v prubéhu obdobi pilotniho ovéreni. Po pilotnim ovéreni bude Doporuceny
postup revidovan a doporucen k vyuziti ve vSech krajich.

Projekt je spolufinancovan Evropskou unii v rdmci Operacniho programu Zameéstnanost plus.
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