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Pi‘ehled provadéni strategie MIPAA/RIS v OSN

Evropska hospodarska komise (shrnuti zprav o jednotlivych zemich) a vydani zpravy MIPAA+20

Souhrnna zprava o provadéni Madridského mezinarodniho
ak¢éniho planu pro problematiku starnuti v regionu Evropské
hospodaiské komise v letech 2017-2022: Shrnuti

. Kontext ¢tvrtého cyklu provadéni Madridského
mezinarodniho ak¢niho planu pro problematiku starnuti
populace

A.  Starnuti populace je i nadile dominantnim trendem v regionu Evropské
hospodiiské komise OSN

1. Od ptijeti Madridského mezinarodniho akéniho planu pro problematiku starnuti populace
(,MIPAA*) a Regionalni provadéci strategie EHK (,, MIPAA/RIS*) v roce 2002 starnuti populace
nadale proménuje demografické struktury zemi regionu. Podle populaénich odhadd OSN vzrostl
béhem dvou desetileti mezi lety 2002 a 2022 pocet osob starSich 65 let o 70,3 milionu a jejich
podil se zvysil z 13,4 % v roce 2002 na 17,5 % v roce 2022.1 Rozsah a tempo starnuti populace
ovlivnila rostouci stfedni délka Zivota, pfetrvavajici nizka porodnost a také migrace. Soucasny
vyvoj téchto faktorti naznacuje, Ze do roku 2030 budou lidé ve véku 65 let a vys$sim tvotit pétinu
celkové populace v regionu EHK. Osoby ve véku 80 let a vy$§im budou tvofit 5,4 %. Ocekava se,
ze v roce 2050 budou osoby ve veku 65 let a vy$sim tvorit témét Ctvrtinu obyvatel regionu, zatimco
star$i osoby ve véku 80 let a vy$§im by mély tvofit 8,7 %. Primérny v&k populace v regionu EHK
se zvysi z 39,5 let v roce 2020 na 41,8 let v roce 2030 a 43,9 let v roce 2050. Je vsak dilezité
poznamenat, ze udaje o poCtu obyvatel uvadéné v celé zpraveé vychazeji z populacnich prognéz
OSN z roku 2019 a v budoucnu mohou doznat zmén, protoze uplny a

1 demografické tidaje a odhady v této ¢asti jsou pievzaty z Odboru OSN pro ekonomické a socialni
zalezitosti, Odd€leni pro obyvatelstvo (2019). Vyhledy svétové populace: Revize 2019. New York:
Organizace spojenych narodi. K dispozici na adrese https://esa.un.org/unpd/wpp/. Vzhledem k
dopadu pandemie COVID-19 se ogekava, Ze citované Gidaje projdou v nadchazejicim vydani World
Population Prospects v roce 2022 ur¢itymi revizemi.
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dlouhodoby dopad pandemie COVID-19 na demografické udaje se teprve postupné stava

zieteln&j$im.
2. Mezi lety 2010 a 2020 se stfedni délka zivota pfi narozeni v regionu EHK zvysila v

priméru o téméf tii roky a sttedni délka Zivota ve véku 65 let vzrostla o vice nez rok. V fadé zemi
EHK, zejména v Estonsku, LotySsku a Litv¢, jakoz i v Bélorusku, Kazachstanu a Ruské federaci,
byly posledni pfirtstky délky zivota vyrazné vyssi nez primér v regionu. To pfispélo k vyrovnani
poklesu stfedni délky Zivota obyvatel, zejména muzi, ke kterému doslo v 90. letech. Nicméné
rozdily v délce zivota mezi zemémi EHK a mezi muZi a Zenami (mezi zemémi i v ramci zemi)
zlstavaji velké. V roce 2020 se stiedni délka zivota muzi pii narozeni pohybovala od 81,6 let ve
Svycarsku po 64,5 let v Turkmenistinu a u Zen od 86,1 let ve Spanélsku po 71,5 let v
Turkmenistanu.

3. Primérna uhrnna plodnost v roce 2020 zlstala pod tzv. urovni obnovy populace (tj. 2,1
ditéte na jednu Zenu) ve 46 z 52 zemi EHK?, pfi¢emz zemé stfedni Asie a Izrael maji i nadale miru
plodnosti nad touto Girovni. Ve 14 zemich EHK zlstala mira plodnosti pod 1,5 ditéte na jednu
zenu. V poslednim desetileti doslo v fadé zemi EHK s nizkou porodnosti, zejména ve stfedni a
vychodni Evropé, k mirnému oZiveni porodnosti, zatimco v jinych zemich, zejména v jizni a
jihovychodni Evropé, porodnost dale klesala. V dtisledku toho ztistala primérna tthrnna plodnost
v regionu v roce 2020 na Grovni 1,8 ditéte na Zenu, tedy na stejné tirovni jako v roce 2010.

4, Dalsim dulezitym faktorem, ktery ovliviiuje vékovou strukturu a tempo ristu populace v
zemich EHK, je migrace. V dusledku kombinace klesajici porodnosti a vyrazného st€hovani
obyvatelstva, zejména v produktivnim véku, doslo v 18 z 52 zemi EHK?® béhem 20 let mezi lety
2002 a 2022 k poklesu pocétu obyvatel, pficemz v mnoha z nich do§lo zejména k vyraznému
poklesu poctu obyvatel v produktivnim véku. Nejvice byly postizeny zemé jihovychodni Evropy,
Pobalti, vychodni Evropy a Kavkazu.

B. Socialné-ekonomicky rozvoj v regionu byl silné narusen, pfi¢emz zotaveni
je nejisté

5. Socialné-ekonomicky vyvoj béhem ctvrteho cyklu zavadeéni strategie MIPAA/RIS byl
poznamenan velkym naruSenim zplisobenym nastupem pandemie COVID-19 na zacatku roku
2020. Pfed vypuknutim krize rostla produkce v regionu EHK stabilnim, ale zpomalujicim tempem,
v priméru o 2,5 % ro¢né. V roce 2020 doslo k vyraznému poklesu HDP prakticky ve vSech zemich
regionu. Nejvice byly zasazeny zemé s vysokymi pfijmy a zemé vice zavislé na cestovnim ruchu
a dal$ich sluzbach zalozenych na socidlni interakci. VétSina zemi reagovala masivnimi ménovymi
a fiskalnimi stimuly, které v kombinaci se silnymi spotiebitelskymi vydaji vedly k rychlému
oziveni v roce 2021. Vysledkem je, Ze se produkce v pfiblizné poloviné zemi regionu EHK vratila
na uroveil pfed pandemii. V roce 2022 se ocekava zpomaleni ristu v disledku rostoucich
inflacnich tlaki, stale nevyfeSenych naruSeni dodavatelskych fetézci a ptetrvavajicich obav z
novych vin infekce COVID-19. Valka na Ukrajiné vSak prohloubila napéti na komoditnich trzich,
zejména v oblasti potravin a energii, zvysila nejistotu a vyrazné zhorsila hospodaiské vyhlidky v
regionu.

6. Trh prace zaznamenal také velké poruchy, ackoli rozdilné politické reakce v ramci regionu
vedly ke znaénym rozdilim. Pfed vypuknutim pandemie nezaméstnanost v celém regionu trvale
klesala. Krize COVID-19 a s ni spojena omezeni mobility zplisobily na trhu prace prudky vykyv,
ktery vedl k tomu, zZe mira nezaméstnanosti ve Spojenych statech kratkodob¢ vzrostla na uroven,
ktera piekonala Groven z obdobi celosvétové finanéni krize v letech 2008—2009. Do roku 2022 se
mira nezaméstnanosti vratila na Groven pfed pandemii. V Evrop¢ vedlo vyuZzivani programi
udrZeni pracovnich mist béhem krize k nizsi variabilité na trhu prace. Zatimco zaméstnanost se
plné zotavila, pocet odpracovanych hodin ziistal pod Grovni pted krizi. V mnoha zemich vedle
sebe existovala nezaméstnanost a prebytek pracovnich sil a akutni nedostatek pracovnich sil, ktery
byl zptisoben rychlymi zménami v poptavce po nekterych profesich, zejména v oblasti zdravotni
a socialni péce.

7. Krize COVID-19 negativné ovlivnila i Usili o sniZzeni chudoby. V EU se po letech

2 S vyjimkou Andorry, Lichtenstejnska, Monaka a San Marina.
3 S vyjimkou Andorry, Lichtenstejnska, Monaka a San Marina.
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soustavného poklesu v roce 2020 zvysil podil osob ohrozenych chudobou a socidlnim vylouc¢enim.
Vysledky jednotlivych zemi se vsak liily, pficemz nekteré ekonomiky nadéle vykazovaly snizeni.
V hospodarsky méné vyspélych ¢astech regionu, které se vyznacuji nejistéj$imi systémy socialni
podpory, se diivéjsi uspéchy ve snizovani chudoby v disledku pandemie zvratily a nedavné
postupné zlepSovani jesté nevedlo k navratu na pfedchozi Groven.

Krize COVID-19 méla neimérné negativni dopad na starsi osoby

8. Pandemie COVID-19 m¢la dalekosahlé dusledky pro hospodafstvi a spole¢nost. V prvni
fadé se vSak jednd o mimofadnou zdravotni situaci, ktera postihla miliony lidi v celém regionu
EHK a ktera ma obzvlasté zavazné dusledky pro starS$i vékové skupiny. Jak jiz bylo Siroce
publikovano, imrtnost starSich osob je vyssi nez u mladsich vékovych skupin, a ptestoze dikazy
ukazuji zna¢né rozdily v poméru infekce a umrtnosti v riznych geografickych lokalitach a v
zavislosti na vyvoji viru v ¢ase, riziko umrti star§ich osob je ve vSech zdrojich udajt trvale vyrazné
vy$§i.* Kromé ohroZeni Zivota vystavuje pandemie star$i lidi vétsimu riziku fyzické a socidlni
izolace, osamélosti, diskriminace a riznym formam poruSovani lidskych prav, coz vyzaduje
inovativni reakce i mimo ekonomickou a zdravotni oblast.

Hlavni zjiSténi ze ¢tvrtého prezkumu a hodnoceni
Madridského mezinarodniho ak¢éniho planu pro problematiku
starnuti a regionalni provadéci strategie EHK

9. V poslednich letech je starnuti populace povazovano za urcujici trend v celém regionu
EHK, a to stale vice nejen v zemich, které jiz pocit'uji jeho hospodatské a socialni disledky, ale
také v ¢lenskych statech, které jsou ve srovnani s regionalnim primérem stale relativné mladé. Na
dikaz tohoto rostouciho povédomi se ¢lenské staty EHK zapojily do Siroké Skaly politickych
iniciativ na podporu aktivniho a zdravého starnuti, na podporu ucasti, autonomie a sebeurceni
starSich osob a na reformu systému socialni ochrany a dlouhodobé péce s cilem zajistit jejich
udrzitelnost a mezigeneracni spravedlnost. Zemé jako Bélorusko a Moldavsko vyuzily pomoci
EHK pfi vypracovavani a hodnoceni plani pro zacleiovani problematiky starnuti, které poskytly
konkrétni politické pokyny tykajici se starnuti zalozené na dikladné analyze situace v dané zemi.

10.  Hospodaiské a socidlni vyzvy spojené se starnutim populace podnitily kromé posilené
politické prace a opatieni jednotlivych zemi také inovace a meziodvétvové reakce, pii nichz se
mobilizovaly nejen vlady, ale také obcanska spole¢nost, soukromy sektor a vyzkumna obec.
Narodni zpravy o prezkumu strategie MIPAA/RIS v zemich EHK dokladaji zejména zasadni roli
nevladnich organizaci a technologickych inovaci a digitalizace.

11.  Navzdory riiznorodosti napii¢ regionem byly pfi ¢tvrtém piezkumu a hodnoceni provadéni
strategie MIPAA/RIS v obdobi 2017-2022 zjistény spole¢né trendy ve zpisobu, jakym zemé fesi
tfi prioritni cile dohodnuté v roce 2017 na ministerské konferenci EHK o problematice starnuti v
Lisabonu. Clenské staty EHK si stanovily za cil 1) uznat potencial starsich osob; 2) podpofit delsi
pracovni zivot a schopnost pracovat; a 3) zajistit diistojné starnuti. V nésledujicich odstavcich jsou
struéné popsany hlavni zavéry regionalniho prezkumu.

Rozpoznani potencialu starSich osob

12.  Vyuziti potencialu del§iho Zivota nelze dosdhnout bez zohlednéni problematiky starnuti a
star§ich osob ve vsech oblastech politiky na vSech arovnich statni spravy. Stale vice se uznava
vyznam zaclefiovani problematiky starnuti a lepsi koordinace mezi v§emi pfislusnymi aktéry. Ve
vétsine zemi EHK se uplatiiuje urcita forma zaclenovani problematiky starnuti do vetejnych politik
afada z nich zaclenila problematiku starnuti a star$ich osob do klicovych dlouhodobych narodnich
rozvojovych strategii. V né€kolika ¢lenskych statech existuji rady a poradni organy pro starnuti,
které Casto zahrnuji vice vladnich i nevladnich subjektii. Vyznamného pokroku bylo dosazeno také

4 Prognosticky tym COVID-19. Rozdily v poméru infekce COVID-19 a tiimrtnosti podle véku, dasu a
zemé&pisné polohy v dob& pied o¢kovanim: systematickéd analyza. Casopis The Lancet. 24. inora
2022.

K dispozici na adrese https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S0140-6736(21)02867-1.
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v oblasti zapojeni starSich osob a jejich zastupct do politickych procest, které se jich tykaji.
Rozsitily se zejména rady starSich osob na mistni Grovni.

13.  Clenské staty EHK rovnéz usnadnily aéast starich osob na spoledenském a kulturnim
zivoté tim, ze jim poskytly rizné pfilezitosti pro dobrovolnickou ¢innost, zabavu a fyzické a
kulturni aktivity pfizpisobené jejich potiebam a preferencim. Kromé toho, Zze tato opatieni
pozitivné pfispivaji ke zdravému a aktivnimu starnuti, maji také za cil bojovat proti pocitu
osamélosti a socialni izolace, které jsou ve vyssim véku stale rozsifené. Nekolik zemi zdlraznilo
zasadni roli ob¢anské spolecnosti pii podpoie aktivniho starnuti a ti€asti star$ich osob.

14.  Zemé se rovnéz snazi podporovat pozitivni obraz starnuti a bojovat proti negativnim
stereotypum a dal$im projeviim ageismu vici star$im lidem. Pfijata opatieni, véetn€ informacnich
kampani, mezigeneraéniho dialogu nebo riznych soutézi, hrala dulezitou roli pii vytvareni
podminek pro aktivné&jsi zapojeni star$ich osob do spolecnosti. Nékolik zemi zdlraznilo klicovou
roli médii v tomto usili. Clenské stity rovnéz zahajily riizné iniciativy na podporu prace a
dobrovolnictvi v mezigeneraénim prostiedi, jejichz cilem je posilit mezigeneracni solidaritu, u¢eni
a dialog a podpotit realisti¢téjsi pfedstavu o starnuti.

B.  DelSi pracovni Zivot

15.  Zemé EHK pfistupovaly ve sledovaném obdobi 2017-2022 k politickému cili prodlouzeni
pracovniho zivota ze dvou hlavnich hledisek. Zaprvé, znaéna pozornost byla vénovana opatfenim
proti nezaméstnanosti starSich osob, rozvoji jejich dovednosti a podpoie fizeni vékové struktury
na pracovisti a pracovnich podminek ptivétivych ke staii. Star$i uchaze€i o zaméstnani byli v
mnoha zemich oznaceni za klicovou cilovou skupinu politik zaméstnanosti. Je jim nabizena
podpora Sitd na miru, kterd stdle Castéji zahrnuje také komplexni programy rehabilitace a
reintegrace na trh prace.

16. Kromé toho byly vyhlidky starSich osob na zaméstnani podpofeny celozivotnim
vzdélavanim, coz zdiiraznil Gictyhodny pocet zemi. Piiblizné dvé tietiny narodnich zprav uvadély
zejména snahu o zvySeni digitalnich dovednosti a gramotnosti s cilem usnadnit ucast starSich osob
na trhu prace a ve spolecnosti. ZlepSeni pracovni schopnosti pfirozené nebylo jedinym cilem
moznosti celozivotniho vzdélavani nabizenych star§Sim osobam v c¢lenskych statech EHK.
Vyznamné zastoupeni méla také podpora zdravého starnuti, zvySovani finanéni gramotnosti nebo
usnadnéni odchodu do dichodu.

17.  Zemé také podporuji delsi pracovni Zivot Gpravou dichodovych systémi. Clenské staty
EHK oznamily v této oblasti Sirokou §kalu opatieni. Patii sem nejen ptima opatieni, jako je zvyseni
a sjednoceni ve€ku odchodu do dichodu pro Zeny a muze nebo omezeni piistupu k predéasnému
dichodu, ale také tada nepfimych pobidek. Mezi inovativni opatfeni zavedena ¢lenskymi staty
pati Castecny a postupny odchod do dichodu, podpora flexibilnich a sdilenych pracovnich
uvazki, moznost
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kumulace diichodti a pfijmt ze zaméstnani nebo vyssi dichody vymeénou za dalsi roky pfispivani.

18. Dlouhodoba finan¢ni udrzitelnost a pfimérenost dichodi v souvislosti s demografickymi
zménami a rostoucimi zivotnimi naklady jsou rovnéz jednim z hlavnich bodl politickych
programu jednotlivych zemi. V reakci na to se v nékolika ¢lenskych statech EHK objevil rostouci
trend vazat vék odchodu do dichodu na stfedni délku Zivota a mnoho zemi informovalo o
zvySovani dichodi prostfednictvim revidovanych valoriza¢nich pravidel nebo dodatecnych
chudobé ve vyssim véku, zejména u Zen, a jako zavazny nedostatek byla uznana existence rozdilt
v diichodech mezi muzi a zenami. Zemé se snazily kompenzovat a, coz je dilezité, také predchazet
vzniku rozdili v dichodech mezi muzi a Zenami, a to prostfednictvim opatfeni, ktera kompenzuji
pfispévky na diichodové pojisténi v dobé prace v pecovatelskych sluzbach, a prosttednictvim
zvysené snahy o snizeni rozdilli v odménovani Zen a muzi.

Diistojné starnuti

19.  Dustojné starnuti vyzaduje spojeni mnoha prvki, véetné plného uzivani lidskych prav,
svobody od nasili a zneuzivani, ptistupu ke kvalitni zdravotni a socialni péci, autonomie pii
rozhodovani, volby preferovaného zivotniho prostfedi a Gc¢asti na zivoté spolecnosti a sebeurceni
az do konce Zivota. Narodni zpravy z ¢lenskych statt EHK svéd¢i o rostoucim povédomi o
vyznamu vSech téchto prvkd pro blahobyt ve vyss§im véku. ZvySend pozornost byla vénovana
zejména lidskym praviim, autonomii a sebeurceni starSich osob a deklarované politické cile v
téchto oblastech nabyly v nékolika zemich podobu konkrétnich opatfeni. Nejvyraznéji byla
zastoupena reforma pravidel pro opatrovnictvi a zavedeni opatfeni na zvysSeni sebeurceni na konci
zivota a v zafizenich paliativni péce.

20.  Jako prostfedek k posileni autonomie a sebeurceni star§ich osob bylo rovnéz zdiiraznéno
zajisténi toho, aby mohly co nejdéle zistat ve svém preferovaném Zzivotnim prostiedi. Zemé
informovaly o pokroku v deinstitucionalizaci a v umoznéni nezavislého Zivota v komunité
prostiednictvim rozvoje integrované péce a podplrné infrastruktury na mistni trovni. Pokroku
bylo dosazeno také v oblasti vyuziti technologii a digitalizace k umoznéni starnuti v misté
vlastniho vybéru a zemé zavedly programy podpory na podporu dalsiho vyzkumu a vyvoje v
oblasti technologii pro asistované ziti. Kromé zvySené podpory stafi v misté se v n€kolika zemich
roz$ifily alternativni formy bydleni, které uspokojuji potieby starSich osob po spole¢nosti a
podpoie pii kazdodennich c¢innostech. Maji rizné formy, napiiklad mezigeneraéni nebo
podporované bydleni.

21.  Dalsim klicovym problémem v oblasti ochrany distojnosti starSich osob je prevence
zneuzivani a nasili. Piijatd opatfeni zahrnuji zvySovani povédomi, Skoleni pro lepsi odhalovani
piipadl zneuzivani a reakci na né, jakoz i zlepSeni pravnich piedpist a postupti na ochranu obéti.
Prioritou n€kolika ¢lenskych stati EHK bylo feSeni zejména finanéniho zneuzivani a podvodi a
pozornost byla vénovana také nasili, zneuzivani a zanedbavani v oblasti zdravotni a socialni péce.

22.  Vétsina politickych zasahii a opatfeni tykajicich se distojného starnuti se tradi¢né
zaméfuje na zajisténi kvalitni a dostupné zdravotni a socialni péce pro star$i osoby. Obdobi
¢tvrtého cyklu prezkumu strategie MIPAA/RIS nebylo vyjimkou a znaény pocet zemi informoval
o pilotnich projektech, zavadéni, aktualizaci nebo reformé svych ramci s cilem reagovat na
dlouhodobé potieby starnouci populace v oblasti zdravotni a socialni péce. Mezi hlavni aspekty,
kterymi se zemé zabyvaly, patfilo zajiSténi kvality, integrace, financni udrzitelnost, decentralizace
a deinstitucionalizace dlouhodobé péce. Z narodnich zprav bylo patrné rozsiteni sluzeb domaci
péce v ¢lenskych statech EHK.

23.  Osobam poskytujicim péci, at’ uz profesionalnim nebo neformalnim pecovateltim, byla
vénovana zna¢na pozornost. Zajisténi dostateéného poctu zdravotnického a socialniho personalu,
ktery by byl nalezité¢ vyskolen, oznacila fada zemi za hlavni vyzvu a mnohé z nich pfijaly
konkrétni opatieni k jejimu feseni, véetné posileni odborné ptipravy, finanénich pobidek nebo
zlepSeni pracovnich podminek. Dochazi také k
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rostoucimu uznani kli¢ové role neformalnich a rodinnych pecovateli v infrastruktufe dlouhodobé
péce v jednotlivych zemich. Vyznamny pocet zemi pfijal opatieni na jejich podporu a zmirnéni
zatéze neformalni péce, naptiklad prostfednictvim rozsifenych sluzeb nahradni péce. Kromé toho
nékolik zemi zdiiraznilo rostouci vyznam nevladnich organizaci pti poskytovani sluzeb dlouhodobé
péce.

24. Clenské staty EHK se také nadale zabyvaly rostoucim vyskytem demence souvisejicim s
prodluzujici se délkou Zivota. Znacny pocet zemi pfijal nebo aktualizoval strategie a ak¢ni plany
reagujici na rostouci zatéz zdravotnich systémt a neformalnich pecovatell zptisobenou demenci
a/nebo dusevnimi poruchami a poruchami chovani, pfi¢emz se zaméfil zejména na oblasti, jako je
prevence, v¢asna diagnostika, zvySovani povédomi, snizovani stigmatu, eticka 1écba, autonomie a
vyzkum. Kromé toho nékolik zemi informovalo o pokrocich, které maji zménit rezidenéni prostiedi
a komunity tak, aby byly ptivétivEjsi pro osoby s demenci, a rozsitit moznosti komunitni péce a
moznosti socialni participace pro osoby s demenci a jejich pecovatele.

Zaclenéni problematiky starnuti do politiky udrzitelného
rozvoje a do reakce na COVID-19

25. Kromé piezkumu pokroku dosazeného pii plnéni tii vySe uvedenych cili prohlaSeni
ministri pfijatém v roce 2017 v Lisabonu vyuzily zemé prilezitost, kterou jim poskytl ¢tvrty
pfezkum a hodnoceni strategie MIPAA/RIS, také k podani zprav o vzajemnych vazbach mezi
starnutim a udrzitelnym rozvojem a o zvladani dopadu pandemie COVID-19 na starsi osoby.

26.  Provadéni strategie MIPAA/RIS bylo uznano jako dtlezity urychlovaé realizace Agendy
2030 a jejich cili udrzitelného rozvoje (SDG). Nékolik ¢lenskych stati EHK vytvotilo vyslovné
vazby mezi svymi narodnimi strategiemi ohledné starnuti a plany udrzitelného rozvoje a zdiraznilo
vzijemné se posilujici opateni v téchto dvou oblastech. Rada zemi také zohlednila problematiku
starnuti ve svém dobrovolném narodnim pfezkumu (VNR), ktery byl pfedlozen Politickému foru
na vysoké trovni o udrzitelném rozvoji (HLPF), a zdiraznila tak vyznam zohlednéni problematiky
starnuti jednotlivcl a spole¢nosti pii feSeni SirSich otazek udrzitelnosti.

27.  Vyznamnou c¢ast Ctvrtého cyklu provadéni strategie MIPAA/RIS ovlivnila pandemie
COVID-19, ktera zanechala vyraznou stopu v mnoha politikach a opatfenich pfijatych zemémi v
tomto obdobi. Starsi osoby byly zafazeny mezi nejzranitelnéjsi skupiny obyvatelstva jak z hlediska
zdravotnich, tak socialnich dopadl pandemie, coz vyvolalo cilenou reakci v celém regionu EHK.
V regionu byla zavedena omezeni pohybu, v nékterych pfipadech se zvlastnimi ustanovenimi
tykajicimi se starSich v€kovych skupin, coz omezilo Sifeni COVID-19, ale také ztizilo socialni
interakce, coz ¢asto vedlo ke zvySeni pocitu osamélosti. Zemé reagovaly podporou dobrovolnictvi
a iniciativami zamétenymi na digitalni dostupnost a gramotnost, aby zmirnily izolaci starSich osob.
Ptijaly také fadu opatieni na zvlastni podporu poskytovateli dlouhodobé péce, nabidly dodatecnou
finan¢ni podporu star§im osobam a nékolik zemi kromé mnoha dalSich opatieni upfednostnilo
pfistup starSich osob k vakcinam proti COVID-19.

28.  Rada ¢lenskych stati EHK rovnéz zdfiraznila iniciativy piijaté s cilem zajistit distojnost a
pravo na zdravi star§ich osob pfi obtiznych rozhodnutich tykajicich se zdravotni péce. Nekteré zemé
také zdlraznily ucast starSich osob a jejich zastupcti na rozhodovani béhem pandemie. A kone¢né,
navzdory mnoha nepfiznivym dopadim pandemie COVID-19 na star$i osoby, nekolik zemi
informovalo o osvéd¢enych postupech vyplyvajicich z lepsiho sdileni informaci a koordinované
reakce napfic politickymi oblastmi a Grovnémi, které byly pandemii zasazeny.

IV. Vyhled a priority do budoucna

29. Navzdory vyznamnému pokroku, kterého bylo dosazeno, jsou zapotiebi dalsi reformy a
investice, aby bylo mozné vyuzit potencial kazdého star§iho ¢lovéka, vytvofit spolecnost pro vsechny
vekové kategorie a zajistit udrzitelnost systémt socialni ochrany a dlouhodobé péce.
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A. Zaclenéni problematiky starnuti do v§ech politik na v§ech urovnich

30.  Prodlouzeni délky zivota nabizi obrovsky potencial pro ekonomiky, spolecnosti i jednotlivce,
ktery jesté nebyl plné vyuzit. Starnuti populace navic vyvolava naléhavou potebu pfizplsobit stavajici
systémy, sluzby a infrastruktury tak, aby byly schopny reagovat na potieby vSech. Pro dosazeni pokroku
v téchto oblastech bude zasadni zaclenéni perspektivy starnuti do vSech oblasti politiky na vSech
urovnich statni spravy a spojeni sil mnoha zacastnénych stran z riiznych odvétvi.

B. Podpora aktivniho a zdravého starnuti v pribéhu Zivota

31.  Aby bylo mozné vyuzivat vyhod del$iho Zivota a zajistit blahobyt ve vys§im véku, je tieba
podporovat a investovat v prib&hu celého zivota, napfiklad do podpory zdravi, celozivotniho ueni,
rovného pfistupu ke sluzbam, snizovani chudoby nebo ucasti na trhu prace a spoleenském zivote.
Opatfeni zaméfend na prevenci a vytvareni rovnych pfilezitosti ve viech oblastech zivota jsou dilezitym
predpokladem pro zdravi, Gcast a zajisténi piijmi ve vyssim véku. Kromé toho je tfeba vytvofit
podpirné a priznivé prostiedi v domacnostech, komunitach a na pracovistich, aby se podpofil nezavisly
zivot a pokracujici ucast na ekonomickém a spole¢enském Zivoté, i kdyz se funkéni schopnosti ¢lovéka
sniZuji.

C. Zpiistupnéni dlouhodobé péce podle vlastniho vybéru pro vSechny a podpora
pecovateli

32. Starnuti populace zvysuje poptavku po dlouhodobé péci a po kvalifikovanych pecovatelich. Aby
bylo mozné se na tento nartist poptavky piipravit, je tieba sluzby dlouhodobé péce neustale upravovat a
roz§ifovat, aby bylo mozné udrzet vysokou kvalitu a zaroven zajistit pfistup pro vSechny, vcetné
venkovskych a znevyhodnénych oblasti. Kromé zajisténi odpovidajici péce je stejné dulezité zachovat
distojnost a co nejvyssi miru autonomie a sebeurceni starSich osob ve vSech zatizenich dlouhodobé
péce. Usnadnéni volby preferované formy dlouhodobé péce — at’ uz doma, v komunité, v podporovaném
bydleni nebo v pobytovém zafizeni — jednotlivymi star§imi lidmi bude dilezitym krokem k posileni
jejich sebeurceni a k zajisténi toho, aby byly uspokojeny jejich ptislusné potieby v oblasti péce a socialni
interakce.

33.  Kvalitni dlouhodoba péce je samoziejmé nemyslitelnd bez obétavych profesionalnich i
neformalnich pecovatelii. Pro zajisténi udrzitelnosti systémi dlouhodobé péce je tieba zlepsit pracovni
podminky zdravotnickych a socidlnich pracovniki, véetné zajisténi odpovidajiciho poctu zaméstnancti.
Zaroven je tfeba poskytnout komplexni podporu neformalnim a rodinnym pecovatellim a pomoci jim
sladit placené zamé&stnani a pecovatelské povinnosti.



