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Předkládací zpráva

Návrh zákona, kterým se mění zákon č. 187/2006 Sb., o nemocenském pojištění, ve znění pozdějších předpisů, a další související zákony, se předkládá v souladu Plánem legislativních prací vlády na rok 2016. Předpokládaný termín předložení návrhu zákona vládě je měsíc listopad roku 2016.

Předkládaným návrhem zákona se mění tyto právní předpisy v působnosti MPSV: 
· zákon č. 187/2006 Sb., o nemocenském pojištění, ve znění pozdějších předpisů, 
· zákon č. 582/1991 Sb., o organizaci a provádění sociálního zabezpečení, ve znění pozdějších předpisů, 
· zákon č. 589/1992 Sb., o pojistném na sociální zabezpečení a příspěvku na státní politiku zaměstnanosti, ve znění pozdějších předpisů, 
· zákon č. 155/1995 Sb., o důchodovém pojištění, ve znění pozdějších předpisů, a
· zákon č. 262/2006 Sb., zákoník práce, ve znění pozdějších předpisů. 
Související změny se též provádějí v zákoně o služebním poměru příslušníků bezpečnostních sborů a v zákoně o specifických zdravotních službách. 

	Navrhované změny v zákoně o nemocenském pojištění se týkají zavedení tzv. dlouhodobého ošetřovného jako nové dávky poskytované ze systému nemocenského pojištění.  Účelem zavedení nové dávky je napomoci vytvořit vhodné podmínky  pro ošetřování a péči o zejména o rodinné příslušníky v domácím prostředí, u nichž dojde k takovému  zhoršení zdravotního stavu, který po hospitalizaci ve zdravotnickém zařízení poskytovatele zdravotních služeb lůžkové péče vyžaduje po delší dobu přítomnost pečující osoby. Pečující osoba v domácím prostředí pak zajišťuje dlouhodobou ošetřovatelskou péči, tedy každodenní „laické“ ošetřování a pomoc při péči o vlastní osobu ošetřovaného, kterou není v dané situaci možné zajistit jiným způsobem, např. při využití jiných sociálních systémů.

Cílem návrhu je odstranit překážky, které v současné době omezují nebo znemožňují takovou péči realizovat, zejména poskytnout nemocensky pojištěné osobě přiměřenou náhradu za ztrátu příjmu z výdělečné činnosti, která musela být z důvodu poskytování dlouhodobé ošetřovatelské péče o ošetřovanou osobu přerušena, a umožnit zaměstnanci získat nárok na pracovní volno po dobu poskytování této péče.

Nárok na dlouhodobé ošetřovné bude mít nemocensky pojištěná osoba (zaměstnanec, nebo osoba samostatně výdělečně činná), která nemůže vykonávat činnost z důvodu péče o osobu vyžadující poskytování dlouhodobé ošetřovatelské péče v domácím prostředí. Ošetřovanou osobou je pak osoba, u níž došlo k závažné poruše zdraví, která si vyžádala bezprostřední poskytování lůžkové péče ve zdravotnickém zařízení poskytovatele zdravotních služeb lůžkové péče alespoň po dobu 7 kalendářních dnů po sobě jdoucích a u níž je předpoklad, že její zdravotní stav po propuštění z této hospitalizace do domácího prostředí bude vyžadovat celodenní poskytování dlouhodobé ošetřovatelské péče alespoň po dobu dalších 30 kalendářních dnů; tento předpoklad potřeby dlouhodobé ošetřovatelské péče potvrzuje ošetřující lékař. Doba, po kterou je dlouhodobé ošetřovné možné poskytovat, je stanovena maximálně na 90 kalendářních dnů ode dne propuštění ošetřované osoby z hospitalizace a dávka bude poskytována za kalendářní dny, v nichž pojištěnec splňuje podmínky pro poskytování dávky, tedy, v nichž pojištěnec poskytuje dlouhodobou ošetřovatelskou péči ošetřované osobě (dávka se tak neposkytuje za kalendářní dny, v nichž se tento pojištěnec v péči o ošetřovanou osobu střídal s jinou osobou - a to i nepojištěnou, nebo kdy ošetřovaná osoba byla hospitalizovaná, nebo jí byla poskytována celodenní pomoc a péče z jiných systémů). Předpokládá se, že doba 90 kalendářních dnů je dostatečně dlouhá pro to, aby došlo ke zlepšení zdravotního stavu ošetřované osoby, nebo aby rodina nastalou situaci vyřešila za pomoci jiných k tomu určených sociálních systémů, např. při poskytování formální péče, půjde-li o osobu, jejíž zdravotní stav je chronický, dlouhodobě nepříznivý a zhoršující se. 

Výše dávky za kalendářní den bude činit 60 % denního vyměřovacího základu a bude stejná jako výše ošetřovného. 

Ošetřovaná osoba bude poskytovat souhlas konkrétní osobě s poskytováním dlouhodobé ošetřovatelské péče. V návrhu zákona se vymezuje poměrně široký okruh oprávněných osob, kterým při splnění stanovených podmínek může nárok na tuto dávku vzniknout tak, aby bylo zajištěno, že tzv. širší rodina bude schopna svým členům takovou pomoc a péči poskytnout. K možnosti zabezpečit péči v rámci rodiny má přispět též možnost střídání v poskytování péče s jiným členem rodiny. Navrhované opatření by mělo přispět ke zvýšení kvality života osob, o něž je pečováno, ale i pečujících osob a především ke zlepšení mezigeneračních vazeb v rodině. 

	V zákoníku práce se v souvislosti s dlouhodobým ošetřovným řeší souběh této dávky s náhradou mzdy (platu) poskytované zaměstnanci, který byl uznán dočasně práce neschopným a dále se zaměstnavateli stanoví povinnost omluvit nepřítomnost zaměstnance v práci po dobu poskytování dlouhodobé ošetřovatelské péče a povinnost zařadit zaměstnance po skončení poskytování této péče na jeho původní práci a pracoviště. V době poskytování dlouhodobé ošetřovatelské péče zaměstnanci nesmí být dána výpověď a doba poskytování dlouhodobého ošetřovného se pro účely dovolené posuzuje jako výkon práce. 

	Na zavedení dlouhodobého ošetřovného se dále reaguje v zákoně o organizaci a provádění sociálního zabezpečení doplněním povinnosti zaměstnavatele evidovat dobu vyplácení dávky.

	V zákoně o důchodovém pojištění se na zavedení dlouhodobého ošetřovného reaguje rozšířením okruhu osob, které budou účastny důchodového pojištění prostřednictvím institutu náhradních dob pojištění, a pro účely výpočtu důchodu bude doba vyplácení dávky vyloučenou dobou, takže nedojde k poškození pečující osoby. 

Nabytí účinnosti zákona se předpokládá v roce 2018 (prvním dnem devátého kalendářního měsíce následujícího po jeho vyhlášení). Navrhovaná legisvakance je nutná s ohledem na možnosti ČSSZ pro implementaci nové právní úpravy, a to zejména pro přípravu a řádné zajištění technických podmínek pro výplatu dávek. 

Pro účely meziresortního připomínkového řízení se z hlediska legislativního zpracování uvádí, že při formulaci novelizačních bodů se navazuje na sněmovní tisk 821 – návrh zákona, kterým se mění zákon č. 187/2006 Sb., o nemocenském pojištění, ve znění pozdějších předpisů, a další související zákony (jde o návrh zavádějící dávku otcovské poporodní péče) – čl. I zejm. body 3, 14, 15, 36. Dále se navazuje na návrh zákona, kterým se mění některé zákony v souvislosti s přijetím zákona o odpovědnosti za přestupky a řízení o nich a zákona o některých přestupcích (čj.: MV-108046-62/LG-2015) – čl. I body 39 - 49, a na návrh zákona, kterým se mění zákon č. 589/1992 Sb., o pojistném na sociální zabezpečení a příspěvku na státní politiku zaměstnanosti, ve znění pozdějších předpisů, a další související zákony (čj. MPSV-2016/71454-51) - čl. III; v současnosti jsou oba návrhy zákonů předloženy vládě k projednání. V platném znění jsou zapracované návrhy zákonů barevně odlišeny.   


Výsledky meziresortního připomínkového řízení – bude doplněno
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