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Vézeni Ctenafi

¢asopis Demografie vstupuje poprvé do svého nového (66.) ro¢niku jako ¢asopis s impakt faktorem. Ve vydani
Journal Citation Reports 2023 byl zafazen mezi tuto vybranou skupinu periodik s hodnotou impakt
faktoru 0,5. Casopis Demografie se tak zatadil mezi 49 odbornych ¢asopis z demografického oboru, kterym
byl udélen impakt faktor v roce 2023. Z regionu stfedni a vychodni Evropy jsou impaktovana pouze tfi dalsi
demografickd periodika.

Zaroven za¢ne Demografie od nového roku vychézet oficidlné jako ¢asopis s otevienym pristupem (,,open
access®). Jeho plné znén je sice jiz od roku 2004 zvetejnéno na webovych strankach Ceského statistického tGadu,
kde k nému m4 pristup $iroka verejnost, pfesné podminky pro jeho uziti jsou vSak definovany az nyni. Veskery
obsah je od roku 2024 licencovan v souladu s Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0
International (neboli CC BY-NC-SA; https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/). Uzivatelé tak
mohou obsah ¢asopisu déle sdilet a upravovat pro nekomeréni uéely za predpokladu uvedeni autora a zachova-
ni pavodnich licenénich podminek. I po pfechodu na ,,open access” nejsou autoriim uétovany zadné poplatky
za podani pfispévku nebo za publikaci. Vétim, Ze nové pojeti ¢asopisu pomtize rozsitit na$ obsah mezi vétsi
mnozstvi ¢tendfl a zaroven prilakd nové autory.

Kazdoro¢ni konference Ceské demografické spolecnosti se tentokrat uskute¢ni 22.-24. kvétna v Olomou-
ci. Autofi mohou svuj piispévek koncipovat jako ustni prezentaci, nebo poster (nové i v anglickém jazyce).
Termin pro zaslani abstraktu pfispévku je 31. bfezen 2024. Nékteré z piispévki se ve formé ¢lankd snad objevi
i na strankach ¢asopisu Demografie.

Zavérem chci podékovat vem, ktefi se na vydavani casopisti podileji, zejména ¢lentim redakéni rady
a redakce, recenzentiim a samotnym autortim. Doufdm, Ze si impakt faktor udrzime i v dal$ich letech a bude
dulezitym impulsem k dal$imu rozvoji naseho ¢asopisu.

Dear readers,

Demografie is entering a new (its 66th) year as a journal with an impact factor for the first time. In the 2023
edition of Journal Citation Reports, Demografie is included in this select group of journals with an impact
factor of 0.5. This ranks it among the 49 journals in the field of demography that received an impact factor
in 2023. Only three other demography journals in Central and Eastern Europe have an impact factor.

Starting this year, Demografie will be officially published as an open access journal. Although we have been
publishing the full text of each issue on the website of the Czech Statistical Office since 2004, where the general
public can access it, the exact conditions for the use of this content have only now been defined. As of 2024, all
content is licensed under the Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International
(CC BY-NC-SA; https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/). This allows users to share and further
modify the content of the journal for non-commercial purposes, provided that the author is credited and the
original license terms are adhered to. Even after this transition to open access, authors will not be charged any
submission or publication fees. I believe that the journal’s new approach will help to expand our content
to reach more readers and attract new authors.

The annual conference of the Czech Demographic Society will take place on 22-24 May in Olomouc.
Authors can submit their contribution as an oral presentation or a poster (now also in English). The deadline
for submitting an abstract is 31 March 2024. Some of the papers will hopefully appear as articles on the pages
of Demografie.

Finally, I would like to thank everyone involved in the publication of the journal. In particular, I would like
to express thanks to the members of the journal’s Editorial Board and Editorial Office, the reviewers of articles,
and the contributing authors. I hope that we will be able to maintain our impact factor in the coming years and
that it can serve as an important impulse for the further development of our journal.
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VIACROZMERNA ANALYZA
POPULACNEHO STARNUTIA
V OKRESOCH SLOVENSKA
V ROKOCH 2011 A 2021

Marcela Kacerova" - Dagmar Kusendova? — lveta Stankovic¢ova®

A MULTIVARIATE ANALYSIS OF POPULATION AGEING IN THE DISTRICTS OF SLOVAKIA
IN THE YEARS 2011 AND 2021

Abstract

Population ageing is a typical feature of population development in the majority of countries in the world.
In each population, this process is specific ~whether in terms of the timing of its onset or the factors that modify
the process of population ageing. The main aim of this article is to identify the processes of population ageing
in the districts of Slovakia. A regional analysis of this process focused on population ageing in Slovak districts
in the years 2011 and 2021 using cluster analysis. The results of the cluster analysis of population ageing identified
northern and eastern Slovakia as districts whose populations have a younger age structure. The western and
southwestern districts of Slovakia have populations with an old age structure. In 2021, this age polarity began
to change the territory of Slovakia. The suburbanised region of the capital, Bratislava, is becoming significant,
as the population in the districts there is getting younger.

Keywords: population ageing, districts, evaluation of ageing, cluster analysis, Slovakia
Demografie, 2024, 66(1): 4-23
DOI: https://doi.org/10.54694/dem.0328

UVOD

ekonomickej situdcie. Tento proces je klu¢ovym

Starnutie ludskej populacie je jednym z dolezitych
spolo¢enskych procesov, ktory mé dlhodobo velmi
komplexné dosledky pre vyvoj na globélnej urovni.
Starnutie obyvatelstva patri medzi najfrekventovanejsie
pojmy sucasnosti. Je vysledkom dlhodobého vyvoja
obyvatelstva a efektom doterajsieho reprodukéného
spravania, migra¢nych trendov ale i spoloc¢ensko -

v modernom popula¢nom vyvoji vacsiny krajin
sveta. Starnutie slovenskej populdcie sa prejavuje
v dlhodobom trende (Kdcerovd — Ondackovd, 2015).
Druhy demograficky prechod ako zdsadna zmena
rodinného a reprodukéného spravania sa na Slovensku
rozsiril az zaciatkom 90. rokov a zmeny vo vekovej
$truktire zaznamenavame pocas celého sledovaného

1) Katedra ekonomickej a socialnej geografie, demografie a izemného rozvoja, Prirodovedecka fakulta UK Bratislava.

Kontakt: marcela.kacerova@uniba.sk.

2) Katedra ekonomickej a socidlnej geografie, demografie a uzemného rozvoja, Prirodovedecka fakulta UK Bratislava.

Kontakt: dagmar.kusendova@uniba.sk.

3) Slovenska $tatistickd a demografickd spolo¢nost. Kontakt: iveta.stankovicova@gmail.com.
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Viacrozmerna analyza popula¢ného starnutia v okresoch Slovenska v rokoch 2011 a 2021

obdobia. Slovenska populdcia je z hladiska vyvoja
poslednd, ktord zaznamendava pokles detskej zlozky
v celom stredoeurdpskom regione (Kdcerovd et al.,
2022).

Prizna¢né pre kazdy vicsi uzemny celok je pri-
tomnost rozdielnych popula¢nych §truktdr v jeho
jednotlivych regiénoch. Diferencidcia sa prejavuje
v rozdielnej pocetnosti obyvatelstva a jeho prirodze-
nej, migra¢nej dynamike a $trukturach. Stcasne sa
v$ak uplatiiuje aj samotny charakter vekovej struktury
a presun jednotlivych vekovych kategérii medzi hod-
notenymi relevantnymi vekovymi skupinami. Vzhla-
dom k tomu je ,,rozmer* zmien popula¢ného starnutia
individudlny a meni sa od regiénu k regiénu, od okresu
k okresu.

Cielom §tadie je analyza popula¢ného starnutia
v okresoch Slovenska v rokoch 2011 a 2021. Vzhladom
na velké mnozstvo vyjadrovacich aparatov analyzy ve-
kovej $truktiry, resp. popula¢ného starnutia, ponuka
sa snaha o ich syntézu. Pokusili sme sa o syntentizujuci
pohlad prostrednictvom aplikdcie faktorovej a zhlu-
kovej analyzy na vybrané demografické ukazovatele
vztiahnuté k okresnym $tatistickym jednotkdm so
zamerom v¢lenit ich do regionalnej typoldgie, teda
vytvorit skupiny okresov s podobnym charakterom
vekovej truktury, resp. s podobnou troviiou starnutia
v ostatnych rokoch s¢itania obyvatelstva, t. j. v rokoch
2011 a 2021. Na zaver sme vysledky porovnali, aby
sme zistili, aké zmeny nastali v regiénoch Slovenska
v tomto procese za ostatnych 10 rokov.

Teoreticko-metodologicky zdklad procesu po-
pula¢ného starnutia tkvie v novych osobitostiach
reprodukéného a rodinného spravania obyvatelstva,
t. j. v prejavoch druhého demografického prechodu.
Proces popula¢ného starnutia je teda pri¢inne spojeny
najmd s druhym demografickym prechodom (Kdce-
rovd et al., 2014). Ide o komplex zmien v spravani
a hodnotovom systéme populacie, ktoré nadhodnocuju
individualizmus a osobnt slobodu a zaroven oslabuju
funkciu manzelstva a rodiny (Van de Kaa, 1980, 1987;
Lesthage, 1983; Pastor, 2002). Tento proces je su¢astou
zmien, ktoré v druhej polovici 20. storo¢ia zazname-
nali krajiny severnej a zdpadnej Eurdpy a ktoré sa
ku koncu storocia objavuju v uréitych modifika-
ciach i v krajinach juznej, strednej i vychodnej Eur6py
a mozno ich povazovat za jedny z najvyznamnej$ich
v celej popula¢nej histdrii.

V usili synteticky odkryt a vysvetlit transformaciu
vekovych struktur $tudovanej populacie a jej regional-
nych jednotiek je mozné identifikovat viaceré skupiny
ukazovatelov. Prvii skupinu predstavuju jednoduché,
jednozlozkové ukazovatele (Mlddek — Pavlikovd, 1999;
Mlddek, 2006). Charakterizuju iba jednu vekovu ka-
tegdriu obyvatelstva (0-14, 60 a viac, 65 a viac, 70
a viac, 80 a viac rokov) a ich vyhodou je relativne
dobra dostupnost zakladnych statistickych informacii
spolu s jednoduchost ich vypoétu. Tieto charakte-
ristiky sa vyznacuju aj jednoduchou interpretaci-
ou. Nevyhodou je absencia poznatkov o ostatnych
vekovych kategériach obyvatelstva. Druhu skupinu
tvoria zloZitej$ie miery starnutia obyvatelstva. Su to
Statistické miery, pri konstrukeii ktorych sa zohlad-
nuje viacero charakteristickych vekovych kategérii
obyvatelstva, prip. sa bert do Gvahy vsetky vekové
kategorie (Veresik, 1984; Michdlek, 1995; Middek, 2006;
Mlddek - Kdcerovd, 2008). Ich vypovedna schopnost
je vysSia, ale je zloZitejsia ich interpretacia. Do tejto
skupiny ukazovatelov mozno zaradit index veku, index
starnutia, indexy zavislosti mladého a starého obyva-
telstva, Billeterov index, vekovy medidn, priemerny vek
a dalsie.

POUZITE DATA A METODOLOGIA

Vyznamnou skupinou kvantitativnych metdd, ktoré
mozeme vyuzit na analyzu a hodnotenie vekovych
$truktar obyvatelstva, st viacrozmerné Statistické
metody. Pri analyze umoznuju zohladnit cely subor
vstupnych premennych, v naSom pripade ukazovatelov
vekovych $truktir, ale aj synteticky zhodnotit ich zme-
ny (t. j. starnutie). Metody viacrozmernej analyzy boli
rozpracované hlavne v 30. rokov minulého storocia
a neskor. Ale ich $irSie pouZzivanie v praxi sa zacalo
az po vytvoreni vhodnych pocita¢ovych programov,
ktoré tieto vypoctovo naro¢né metddy obsahuju, napr.
Systém SAS, SPSS, STATISTICA, R+ a mnohé dalsie.

Vekové populaéné struktiry v nasej $tudii boli hod-
notené pre 79 okresov Slovenskej republiky (SR),
ktoré predstavuji vhodné lokalne $tatistické jednotky
(SK-LAU 1/okresy) pre nase analyzy z hladiska ¢a-
sovej stability, ddtovej dostupnosti a priestorového
rozliSenia na rozdiel od ne$tandardnych funkéne
vymedzenych regiondlnych jednotiek (Halds -
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Klapka, 2020). Zdrojom dat boli oficidlne vysledky
s¢itani obyvatelov, domov a bytov (SODB) z ro-
kov 2011 a 2021 publikované Statistickym tiradom
SR (SU SR). Vstupné udaje boli za trvalo byvaji-
ce obyvatelstvo. Na analyzu bolo pouzitych sedem
ukazovatelov: podiel obyvatelov 0-14 ro¢nych, index
veku?, Billeterov index®, podiel obyvatelov
50-ro¢nych a star$ich, podiel obyvatelov 65-ro¢nych
a star$ich, podiel obyvatelov 80-ro¢nych a starsich,
index starnutia®. Prvé 3 ukazovatele maji nepriamy
vztah s popula¢nym starnutim (starnutie zdola), nasle-
dujtice 4 st v priamom vztahu (starnutie zhora). Vyber
ukazovatelov do viacrozmernych analyz je subjektivny
proces zaloZeny v nasom pripade na znalosti procesov
starnutia. Vybrali sme ukazovatele, ktoré charakteri-
zuju starnutie populacie a st ¢asto pouzivane aj v inych
analyzach (Mlddek - Kdcerovd, 2008). Vzhladom
k tomu, Ze $tatistickou jednotkou je okres SR, ktorych
je 79, tak ani viac ukazovatelov nemozeme pouzit,
lebo by malo platit, ze (pocet ukazovatelov * 10)
je niz$i nez n (7¥10 < 79). Na dosiahnutie vyty¢eného
ciela boli pouzité viacrozmerné metody, konkrétne
faktorova analyza (FA) a zhlukovd analyza (CA).
Pouzité metddy su vieobecne zname a teoreticky po-
drobne opisané v tychto publikaciach od slovenskych
a Ceskych autorov: Hendl, 2006; Hebdk et al., 2004,
2005, 2007; Stankovicovd - Vojtkovd, 2007; Bakytovd
et. al, 1990. Vsetky vypocty boli uskuto¢nené v softvéri
SAS Enterprise Guide (SAS EG) a SAS Viya”. Mapo-
vé prilohy s geodatabazou boli vytvorené v prostre-
di programu ArcGIS for Desktop (ESRI) s vyuzitim
volne dostupnych digitdlnych siborov hranic izem-
ného a spravneho usporiadania Slovenskej republiky
(Geoportdl, 2023) zo Zakladnej bazy udajov pre
geograficky informac¢ny systém (ZBGIS’) v sprave
Uradu geodézie, kartografie a katastra Slovenskej
republiky (UGKK SR). V mapovych vystupoch sme
pouzili dve kartografické metddy: a) aredlova kvan-
titativhu metddu (kartogram) na zobrazenie inter-
valov relativnych hodnoét so stanovenim hranic in-

tervalov pomocou kvartilov, b) kvalitativnu aredlovd
metddu na vizualizaciu vyslednych zhlukov (Pravda -
Kusendovd, 2007).

TEMPORALNY ASPEKT POPULACNEHO
STARNUTIA NA SLOVENSKU

Populdcia Slovenska vykazuje zretelné zmeny vekovej
$truktuiry, vyraznejsie sa meni od 90. rokov 21. sto-
rocia. V tomto Case je slovenska populacia charakte-
ristickd relativnym starnutim zdola so skokovitym
rastom intenzity. Naopak proces relativneho starnutia
zhora je typicky velmi nizkou intenzitou. Hlavnou
pric¢innou je radikdlny pokles plodnosti v kombin4cii
s velmi miernym zlep$ovanim umrtnostnych pome-
rov. Mnohopocetné kohorty narodenych po druhej
svetovej vojne vo vekovej Struktdre Slovenska sa pre-
stivaju do veku nad 45 rokov, ¢o identifikuje samotny
proces starnutia zo stredu, ktory vznika v dosledku
$truktirnych zmien vekovej struktiry (Kdcerovd et al.,
2022). Zastupenie deti v slovenskej populacii kleslo
na zaklade vysledkov s¢itania obyvatelstva z 37,0 %
(1900) na 15,9 % (2021), ¢o z dlhodobého hladiska
potvrdzuje starnutie zdola (Kdcerovd — Mlddek -
Kusendovd, 2022). Ale z pohladu ostatnych dvoch
s¢itani obyvatelstva zistujeme nérast zastipenia deti
v populdcii Slovenska z 15,3 % (2011) na 15,9 %
(2021), ¢o potvrdzuje mladnutie zdola. Ak hodno-
time absolutnu zmenu pocetnosti deti za posledné
dve scitania, tak registrujeme ndrast poctu deti o viac
ako 40 000 osdb. Pocet obyvatelov 65 a star$ich medzi
rokmi 2011 az 2021 sa zvysil o viac ako 246 000 osdb,
v podiele je to vzrast z 12,7 % na 17,1 %, teda re-
gistrujeme bezprecedentny narast poctu seniorov.
Posledné desatrocie (2011-2021) ukazuje zvrat vo vy-
voji vekovej Struktury. Zmeny st charakteristické
popula¢nym mladnutim zdola a zintenzivnenim pro-
cesu starnutia zhora. To sa odzrkadluje aj na pries-
torovych jednotkach (pozri opisné Statistiky za 79
okresov SR v tab. 1 a 2).

4) Index veku = (pocet obyvatelov vo veku 0-14 / pocet obyvatelov vo veku 50+) * 100

5) Billeterov index = ((pocet obyvatelov vo veku 0-14 - pocet obyvatelov vo veku 50+) / pocet obyvatelov vo veku 15-49) *100

6) Index starnutia = (pocet obyvatelov vo veku 65+ / pocet obyvatelov vo veku 0-14) *100

7) SAS Viya je volne a bezplatne dostupnd pre pracovnikov skolstva a $tudentov v SAS cloude:

https://www.sas.com/en_us/software/viya-for-learners.html.
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Tab. 1: Popisné statistiky pre vybrané ukazovatele starnutia za okresy SR (rok 2011)
Descriptive statistics for selected aging indicators for the districts of Slovakia (year 2011)

- Koeficient
Premenné Pocet Priemer s’:j::‘i'ﬁ::a Min / Min Max / Max. Median variacie
Variables (2011) Number Mean 4 : ) Median Coeff. of
Std. Dev. o
Variation
0-14 (%) 79 15,38 2,65 11,26 24,12 14,47 17,23
Index veku (%)
Age index (%) 79 48,51 15,12 27,66 105,58 42,96 31,16
Billeterov index (%)
Billeter's index (%) 79 -33,64 12,33 -70,42 2,41 -35,79 -36,66
50+ (%) 79 32,71 3,51 21,85 43,39 33,28 10,75
65 + (%) 79 12,74 2,24 5,95 20,11 12,84 17,57
80 + (%) 79 2,93 0,82 1,02 7,33 2,88 28,13
i 0
Index starnutia (%) 79 86,29 24,63 33,97 167,56 88,25 28,54
Ageing index (%)
Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG na zaklade Gdajov SU SR.
Source: Authors’ processing of data from the Statistical Office of the Slovak Republic (SO SR) using SAS EG.
Tab. 2: Popisné statistiky pre vybrané ukazovatele starnutia za okresy SR (rok 2021)
Descriptive statistics for selected aging indicators for the districts of Slovakia (year 2021)
.. Koeficient
Premenné Pocet Priemer S'::::‘,’;::a Min / Min Max / Max. Median variacie
Variables (2021) Number Mean 4 ) ) Median Coeff. of
Std. Dev. .
Variation
0-14 (%) 79 15,75 2,44 12,85 23,83 14,95 15,48
Index veku (%)
Age index (%) 79 44,02 12,46 29,82 90,88 40,29 28,30
Billeterov index (%)
Billeter's index (%) 7 44,48 13,26 ~68,68 -4,78 -46,41 29,82
50+ (%) 79 36,73 3,54 26,11 43,10 37,26 9,64
65 + (%) 79 17,16 2,38 10,46 22,76 17,55 13,86
80 + (%) 79 341 0,68 1,61 5,26 3,35 19,99
i 0
Index starnutia (%) 79 112,92 27,38 4539 165,48 116,92 24,25
Ageing index (%)

Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG na zaklade Gdajov SU SR.

Source: Authors’ processing of data from the Statistical Office of the Slovak Republic (SO SR) using SAS EG.

PRIESTOROVY ASPEKT POPULACNEHO
STARNUTIA NA SLOVENSKU

Priestorova polarita demografického a reprodukéného
spravania je identifikovand v podmienkach Slovenska
ako jav dlhodoby. Vstupuje don velmi vela faktorov:
od historicky religiéznych regiénov, emigra¢né ¢i imig-
raéné centra, az po narodnostné $pecificka. Vstupom aj
vystupom pre zaklad tejto polarity je vekovd $truktira.

Priestorové vzorce v podiele deti medzi poslednymi
dvomi sé¢itaniami v okresoch Slovenska su zachované.
Sever a vychod Slovenska dlhodobo vykazuji vyssie
zastupenie deti, a naopak niZ$ie zastipenie je v okre-
soch na severozapade, na juhu a na krajnom vychode.
Zasadné je, ako ilustruje obr. 1, Ze proces starnutia
zdola sa vo vysledkoch s¢itania obyvatelstva v roku
2021 spomalil. Na celoslovenskej urovni podiel aj po-
Cet deti vzrastol medzi rokmi 2011 a 2021. Na tGrovni
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okresnych regiondlnych jednotiek vo viac nez polovici
okresov dochddza k narastu podielu deti, t. j. k mlad-
nutiu zdola, aj ked len nepatrne. Lokalizdcia tychto
okresov je najma v Bratislavskom kraji a v okresoch
na zépad od stredu Slovenska. Vysvetlujicim faktorom
je rast plodnosti. Uz od roku 2002 v okresov Bratislav-
ského kraja sledujeme dramaticky a kontinudlny narast
plodnosti. Ide o populéciu s najvyssou plodnostou
na Slovensku (. Sprocha, 2020: 1,7 dietata na 1 Zenu).
Zmena zastipenia obyvatelstva vo vekovej katego-
rii 65 a viac indikuje jednoznadny rast tejto vekovej
skupiny medzi dvoma sé¢itaniami. Intenzita starnutia
zhora sa zvy$uje (obr. 2). Rast podielu seniorov je

evidentny vo vietkych okresoch. Najvyssi je v okrese
Banska Bystrica a mestskych okresoch Kosic, kde ide
o narast o viac ako 6 percentualnych bodov (p. b.).
Naopak okresy v zazemi hlavného mesta Bratislavy
starnu zhora relativne pomalsie a okres Senec najmenej
zo véetkych (len o 1,44 p. b.). Rovnako okresy dlho-
dobo mladé (Ndmestovo, Sabinov, Sobrance, KeZma-
rok) disponuji najniz§im rastom podielu seniorov
(pozri obr. 2 a priliha 3). Rast starého obyvatelstva
je v kontexte rastu strednej dlzky Zivota pri narodeni
a ,najvyssie hodnoty vykazuje oblast Bratislavského
kraja u muZov a aj Zien, nasledne Zapadné Slovensko
(Sprocha,2020).

Obr. 1: Podiel 0-14 ro¢ného obyvatelstva na celkovom pocte obyvatelstva v okresoch SR (roky 2011 a 2021)
Share of the 0-14-year-old population in the total population in the districts of the SR (years 2011 and 2021)

Podiel na celkovom potte obyvatefov (%)
Proportion within total number population (3)

(O 12,8-14,1(20) @D 15.0-16,8(20)
O 14.2-149(20) @ 16.9-238(19)
Mean: 15.7 Median: 14,9, 50: 2.4

=0

() 1.3-136(20) @ 146-165 (20)
[ 13.7-145(20) @ 155-24.1 (19)
Mean: 15,4 Median; 14,5, S0 26

Zdroj: Vlastné spracovanie na zaklade (idajov SODB 2011 a 2021; mapovy podklad: ZBGIS® UGKK SR.
Source: Authors’ processing based on 2011 and 2021 census data; map base: ZBGIS® of the Geodesy, Cartography and Cadastre Authority of the Slovak Republic.
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Obr. 2: Podiel 65 a viac rocného obyvatelstva na celkovom pocte obyvatelstva v okresoch SR
(roky 2011 a 2021) / Share of the population aged 65 and over in the total population in the districts
of the Slovak Republic (years 2011 and 2021)

2021

Podiel na celkovom potte obyvatefov (%)
Proportion within total number population (%)

[ 105-156(200 @ 17.6- 19,0 (20)
O 15.7-17.5(20)0 @ 19.1-228(19)

Mean: 17,2 Median: 17,5 50: 2.4

y_ L

@ 16-12820) @ 14.1-201 (19)
Mean: 12,7 Median: 12,8, 5D: 2.2

Zdroj: Vlastné spracovanie na zéklade tdajov SODB 2011 a 2021; mapovy podklad: ZBGIS® UGKK SR.
Source: Authors’ processing based on 2011 and 2021 census data; map base: ZBGIS® of the Geodesy, Cartography and Cadastre Authority of the Slovak Republic.

VYSLEDKY VIACROZMERNEJ ANALYZY:
FAKTOROVA ANALYZA (FA)

Pri viacrozmernych analyzach sa vychadza zo suvislos-
ti medzi jednotlivymi ukazovatelmi. Zakladny pred-
poklad je, Ze analyzované ukazovatele st zavislé, ¢ize
korelované. Vztahy zavislosti sme mapovali pomocou
Pearsonovych korela¢nych koeficientov. Vysledky st
zobrazené v tvare grafickych korela¢nych matic na
obr. 3. Je zrejmé, Ze medzi analyzovanymi vstupnymi
ukazovatelmi (premennymi, indikdtormi) je vysoka
miera zavislosti. Prvé tri ukazovatele (podiel 0-14 ro¢-

nych, index veku, Billeterov index) korelujt s indexom
starnutia negativne a dalsie tri ukazovatele pozitivne
(podiel 50+, podiel 65+ , podiel 80+).

O vhodnosti vybranych ukazovatelov pre faktoro-
vu analyzu svedcia aj vysoké hodnoty Kaiser—Meyer-
Olkin/KMO mier (nad 0,5) pre obidva analyzované
roky (tab. 3 a 4).

Faktorovu analyzu (FA) sme vykonali metédou
analyzy hlavnych komponentov (PCA) z korela¢nej
matice vstupnych ukazovatelov. Nerotované rieSenia
FA za obidva roky uZ prostrednictvom prvého spo-
lo¢ného faktora (Factorl) vysvetluji vysoky podiel
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Obr. 3: Grafické korela¢né matice pre 7 ukazovatelov za roky 2011 (vlavo) a 2021 (vpravo)
Graphical display of the correlation matrices for 7 indicators for the years 2011 (left) and 2021 (right)
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Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.

Tab. 3: Hodnoty KMO mier za rok 2011 / Values of the KMO measure for the year 2011

Kaiser’s Measure of Sampling Adequacy: Overall MSA = 0,66114918

0-14 (%) Index veku (%) | Billeterovindex 50+ (%) 65+ (%) 80+ (%) In(c:/:)xls;arel;:tia
Age index (%) Billeter’s index © © ° . geing
index (%)
0,58403 0,61286 0,72095 0,69502 0,63441 0,76277 0,66634
Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.
Tab. 4: Hodnoty KMO mier za rok 2021 / Values of the KMO measure for the year 2021
Kaiser's Measure of Sampling Adequacy: Overall MSA = 0,65564220
. . Index starnutia
Index veku (%) | Billeterov index .
0-14 (%) Age index (%) Billeter’s index 50+ (%) 65+ (%) 80+ (%) (%) / Ageing
index (%)
0,57394 0,58698 0,72530 0,65958 0,63296 0,98656 0,65098

Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.

z celkovej variability idajov, skoro 90 % (2011: 83,67 %
a2021: 89,27 %). Je to zrejmé z tabuliek vlastnych ¢i-
siel/eigenvalues korela¢nej matice/correlation matrix
(pozri tab. 5, stipce Cumulative). Prvy spolo¢ny faktor
ukazovatelov je teda mozné povazovat za integralny
ukazovatel starnutia okresov a pouzili sme ho na gra-
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fické zobrazenie poradia okresov (priloha 3). Vysoké
zaporné hodnoty faktora 1 (Factorl) pre okres zna-
a vysoké kladné hodnoty,
Ze okres patri medzi ,,staré® Je to zrejmé z fakorovych

X3

menaju, Ze okres je ,mlady’

vah (tab. 6), ktoré s zaporné pre prvé tri ukazovatele
a kladné pre dalsie $tyri ukazovatele.
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Tab. 5: Hodnoty vlastnych éisiel - nerotovana FA (vlavo 2011 a vpravo 2021)
Values of authors’ own numbers — unrotated FA (left 2011 and right 2021)

Eigenvalues of the Correlation Matrix:
Total =7 Average=1

Eigenvalues of the Correlation Matrix:
Total =7 Average=1

Eigenvalue | Difference | Proportion | Cumulative Eigenvalue | Difference | Proportion | Cumulative
1 5,8571 4,9301 0,8367 0,8367 1 6,2486 5,7439 0,8927 0,8927
2 0,9270 0,7993 0,1324 0,9692 2 0,5047 0,3285 0,0721 0,9648
3 0,1277 0,0778 0,0182 0,9874 3 0,1762 0,1366 0,0252 0,9899
4 0,0499 0,0131 0,0071 0,9945 4 0,0397 0,0098 0,0057 0,9956
5 0,0368 0,0356 0,0053 0,9998 5 0,0298 0,0290 0,0043 0,9999
6 0,0011 0,0007 0,0002 0,9999 6 0,0008 0,0007 0,0001 1,0000
7 0,0004 0,0001 1,0000 7 0,0002 0,0000 1,0000
Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.
Tab. 6: Hodnoty faktorovych vah pre Factor1 - nerotovana FA (vlavo 2011 a vpravo 2021)
Values of the factor weights for Factor1 — unrotated FA (left 2011 and right 2021)
Premenné / Variables (2011) Factor1 Premenné / Variables (2021) Factor1
0-14 (%) -0,9068 0-14 (%) -0,9591
Index veku (%) / Age index (%) -0,9250 Index veku (%) / Age index (%) -0,9700
Billeterov index / Billeter’s index -0,9731 Billeterov index / Billeter's index -0,9913
50+ (%) 0,9699 50+ (%) 0,9898
65+ (%) 0,8778 65+ (%) 0,9453
80 + (%) 0,7628 80 + (%) 0,7543
Index starnutia / Ageing index 0,9691 Index starnutia / Ageing index 0,9812

Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.

VYSLEDKY VIACROZMERNEJ ANALYZY:
ZHLUKOVA ANALYZA (CA)

Ako dalsi krok sme pouzili zhlukovu analyzu (CA) na
zéklade vybranych siedmich ukazovatelov (premen-
nych) starnutia obyvatelstva pre okresy SR. Pretoze
povodné ukazovatele su vysoko korelované (obr. 3),
tak nie je vhodné pouzit ich priamo ako vstupy do tejto
met6dy. Zhlukova analyza vyZzaduje nekorelované
vstupné premenné. Ako vstupy véak mozeme pouzit
nekorelované spolo¢né faktory. Pre ziskanie takychto

premennych preto pouzijeme riesenie z faktorovej ana-
lyzy, ktoré sme rotovali pomocou pravouhlej rotacie
varimax. Hodnoty faktorovych vah pre prvé tri vy-
znamné rotované faktory uvadzame v tabulkach 7 a 8.

V roku 2011 st vyznamné len prvé dva spolo¢né
faktory, vysvetluju spolu az 96,12 % celkovej varia-
bility udajov (tab. 7 a 8 vlavo). Na zaklade hodnot
faktorovych vah mézeme konstatovat, Ze vysoké kladné
hodnoty Factoral znamenaju, Ze ide o ,mladé“ okresy,
a naopak kladné hodnoty Factora2 znamenaju, Ze ide
0 ,,staré” okresy.

11
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Tab. 7: Hodnoty faktorovych vah pre vyznamné faktory - rotovana FA (vlavo 2011 a vpravo 2021)
Values of the factor weights for significant factors — rotated FA (left 2011 and right 2021)

2011 2021

Factor1 Factor2 Factor3 Factor1 Factor2 Factor3
0-14 (%) 0,9568 -0,2485 -0,0318 0-14 (%) 0,9008 -0,2708 -0,3295
Index veku (%) Index veku (%) ~ ~
Age index (%) 0,9489 -0,2931 -0,0964 Age index (%) 0,8793 0,3124 0,3486
Billeterov index (%) Billeterov index (%)
Billeter’s index (%) 0,8795 -0,4454 0,0186 Billeter’s index (%) 0,8113 -0,3731 -0,4269
50+ (%) -0,8507 0,4731 0,0031 50+ (%) -0,7854 0,3950 0,4421
65+ (%) -0,4157 0,8713 0,2488 65+ (%) -0,5625 0,3919 0,7267
80+ (%) -0,2347 0,9595 -0,1372 80+ (%) -0,3038 0,9186 0,2520
Index starnutia (%) Index starnutia (%)
Ageing index (%) -0,6473 0,7200 0,1081 Ageing index (%) -0,7084 0,3550 0,5936

Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Own processing in SAS.

Tab. 8: Podiel vysvetlenej variability vyznamnymi faktormi - rotovana FA (2011 a 2021)
Share of variability explained by significant factors — rotated FA (2011 and 2021)

Variance Explained by Each Factor (2011)

Variance Explained by Each Factor (2021)

Factor1 | Factor2 | Factor3 | Factor4 | Factor5 | Factor6 | Factor7

3,96 2,768 | 0,103 | 0,090 | 0,076 | 0,002 | 0,001

Factor1 | Factor2 | Factor3 | Factor4 | Factor5 | Factor6 | Factor7

3,770 | 1,590 | 1,552 | 0,055 | 0,032 | 0,001 0,000

56,57% | 39,54% | 1,47% | 1,28% | 1,09% | 0,03% | 0,01%

53,86% | 22,71% | 22,17% | 0,78% | 0,46% | 0,02% | 0,00%

Zdroj: Vlastné spracovanie v SAS EG.
Source: Authors’ processing in SAS.

V roku 2021 za vyznamné moézZeme povazovat
prvé tri faktory, ktoré vysvetlili az 98,74 % variability
(tab. 7 a 8 vpravo). Aj tu okresy s vysokymi klad-
nymi hodnotami pre Factorl je mozné povazovat
za ,,mladé. Factor2 je trivialny faktor, lebo ma vysokua
faktorovu vahu len pre jeden ukazovatel - pre podiel
obyvatelstva starsieho ako 80 rokov. Za obdobie 10 ro-
kov, ktoré uplynulo medzi s¢itaniami, sa na Slovensku
vyznamne zvy$il podiel tejto najvyssej vekovej skupi-
ny. Vysoké hodnoty pre Factor3 v okrese znamena,
ze prevlada obyvatelstvo v starsich vekovych skupi-
néch, ¢ize ide o ,,stary“ okres.

Na zhlukovanie okresov SR na zaklade vyznam-
nych rotovanych spolo¢nych faktorov sme pouzili
hierarchicku zhlukovt analyzu pomocou Wardovej
metody. Zhlukovanie objektov (t. j. okresov) je zalo-
Zené na minimalizovani vndtrozhlukovej variability
vo vytvorenych skupinach okresov (v zhlukoch).
Postup hierarchického zhlukovania okresov Slo-
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venska je zndzorneny na grafoch - dendrogramoch
(Priloha 3 a 4). Je vhodné vytvorit v oboch obdobiach
5 zhlukov zo 79 okresov SR, ako je zrejmé z tychto
dendrogramov.

V oboch obdobiach sme vytvorili 5 zhlukov (pozri
obr. 4). Oznacenie zhlukov ¢islami v analyzovanych
obdobiach je v§ak nahodné, a preto pri interpretacii
neporovnavame zhluky podla pridelenych ¢isiel,
ale podla ich opisnych $tatistik (Priloha 1 a 2). Pre-
to aj stru¢nu slovnu charakteristiku jednotlivych
zhlukov uvadzame v nasledujucich odsekoch osobitne
pre kazdy rok s¢itania. Pre grafické zndzornenie opis-
nych $tatistik jednotlivych zhlukov sme pouzili kra-
bicové (angl. Box-plot) grafy (Priloha 5 a 6) a v area-
lovych mapéch (obr. 4) réznu farebnost v Sedom
tone.

Rok 2011 nam v syntetizujicom pohlade rozdeluje
okresy Slovenska na dve velké ¢asti. V zmysle vysled-
ku typoldgie v roku 2011 mozno viest hranicu liniou
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okresov od Pichova, Ziliny, Ruzomberka, Liptovského
Mikul4sa cez Brezno, Poltar az Lu¢enec. Na sever od
tejto hranice mozno hovorit o regiéne mladsej veko-
vej $truktiry a na juh od nej (vratane tychto okresov)
o regi6ne starsej vekovej $truktdry. Intenzitu procesu
starnutia identifikuja tieto zhluky okresov: Zhluk I
tvori 22 okresov prevazne severného a vychodného
Slovenska. Mozno ich oznacit ako zhluk mladych okre-
sov. Priemerna hodnota podielu deti je 17,63 % (druha

najvyssia), podiel populdcie nad 80 rokov je 2,54 %,
index starnutia ma hodnotu len 64,7 %. Ide o okresy,
kde sa udrzuje dlhodobo vyssia miera plodnosti. Zhluk
II je najpocetnejsi a tvori ho 47 okresov zdpadného
a stredného Slovenska, ktoré mozno hodnotit ako
okresy staré. Podiel 0-14 ro¢nych je 13,95 % a podiel
starcov 13,61 %, index starnutia 98,21 %. Zhluk III
tvoria 4 okresy: Medzilaborce, Sobrance, Bratislava I
a III. Tieto okresy moZno oznacit ako velmi staré

Obr. 4: Typy okresov podla vybranych ukazovatelov vekovej struktury - vysledky zhlukovej analyzy
(2011 a2021) / Types of districts according to selected indicators of the age structure — results of the cluster
analysis (2011 and 2021)

010 20 km
-—————

Cislo zhluku
Number of cluster

@ 139 4(3)
BB 225 @50
3(9)

)2 @ v@
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Vysvetlivky k zhlukom okresov: (rok 2011) | - mladé, Il - staré, lll -velmi staré, IV — velmi mladé, V - starntice; (rok 2021) 1 - mladé, 2 - staré , 3 - velmi mladé,

4 - mladnuce, 5 - najstarsie.

Explanatory notes on the district clusters: (year 2011) | - young, Il - old, Il - very old, IV - very young, V - aging; (year 2021) 1 - young, 2 - old, 3 - very

young, 4 - younger, 5 - oldest.

Zdroj: Vlastné spracovanie, mapovy podklad ZBGIS® UGKK SR.

Source: Author’s processing, map base ZBGIS® of the Geodesy, Cartography and Cadastre Authority of the Slovak Republic.
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s najvys$$im indexom starnutia 127,41 %. Podiel 0-14
je 13,88 %, podiel 65+ je 17,27 %. Ich pozicia v trovni
popula¢ného starnutia je dlhodobd jedna z najvyssich.
Okresy vychodného Slovenska maju vekovu $truk-
turu dlhodobo zostarnutd v dosledku emigra¢nych
tendencii v 70. rokoch. Do zhluku IV patria okresy
Namestovo, Sabinov, Stara Luboviia, KezZmarok). Su
to velini mladé okresy s najvy$sim zastupenim deti
(22,72 %), podiel seniorov je najnizsi (8,88 %), index
starnutia ma adekvatne najnizs$iu hodnotu, len 39,26 %.
Posledné vymedzeny zhluk V tvoria len dva okresy:
Bratislava V a Kosice IIL. Ide o tzv. mestské okresy
dvoch najvic¢sich miest Slovenska. Ich charakteristi-
ky starnutia hovoria o $pecifickom postaveni tychto
okresov. Mozno ich oznacit za starniice okresy, to na-
znacuje aj najvyssi podiel obyvatelstva nad 50 rokov
s hodnotu 36,24 %. Maju najniz$i podiel deti (len
12,53 %), ale zaroven aj nizky podiel seniorov (len
6,81 %), index starnutia je 55,66 %.

Syntetizujici pohlad na okresy v roku 2021 prina-
$aju zmeny, hoci v ich zhlukovani sa tiez vytvara pat
zhlukov, ich charakteristiky v§ak naznacuju zmeny.
Meni sa pomyselnd hranica rozdelujiica izemia na
staré a mladé okresy, roziruje sa pocet okresov s mlad-
$imi charakteristikami starnutia. Zhluk 1 (39 okresov)
je najpocetnej$i, mozno ho oznacit ako zhluk mladych
okresov. Tieto okresy netvoria v priestore stvislejsi

zhluk okresov, st rozptylené po celom uzemi Slo-
venska. Podiel deti tohto zhluku s hodnotou 15,73 %
je druhy najvyssi, podiel seniorov je 16,41 %, index
starnutia 105,58 %. Zhluk 2 tvori 25 okresov, ktoré
mozeme oznacit ako staré okresy, podiel deti je 13,9 %,
teda najniz$i v ramci hodnotenych okresov, naopak
podiel seniorov nad 65 rokov ma hodnotu 19,21 % (t. j.
druhy najvyssi podiel), index starnutia je az 138,57 %.
Zhluk 3 tvori 9 okresov s velini mladymi populaciami,
s podielom deti 21,26 %, Billeterov index dosiahol za-
pornt hodnotu (-16,87 %), podiel seniorov je 12,78 %,
index starnutia 60,56 %. Tento zhluk sa v porovnani
s predchddzajicim obdobim stal pocetnejsi, savisi
to s oZivenim plodnosti (t. j. ide o mladnutiu zdola).
Zhluk 4 tvoria 3 okresy hlavného mesta: Bratislava I,
IT a I11. Specifické pre zhluk okresov je pokles indexu
starnutia v porovnani s rokom 2011. Ide o mladniice
okresy. Podiel mladych obyvatelov do 14 rokov do-
sahuje 15,67 %, Billeterov index je —45,92 %, podiel
seniorov je 19,65 % a index starnutia 125,86 %. Zhluk
5 tvoria 3 okresy : Bratislava V, Kosice IIT a Kosice IV.
Mozno ich oznacit ako velini staré okresy. Podiel deti
s hodnotou 14,85 % je druhy najnizsi, podiel 65 a viac
ro¢ného obyvatelstva je najvyssi 20,55 % a aj index
starnutia s hodnotou 138,67 %.

Vyznamne na formovanie Grovne popula¢né star-
nutia odzrkadluje vplyv imrtnostnych pomerov. Podla

Obr. 5: Orienta¢na mapa Slovenskej republiky s nazvami okresov (SK-LAU 1) a vyrezmi mestskych okresov
Bratislavy (A) a Kosic (B) / Orientation map of the Slovak Republic with the names of districts (SK-LAU 1)
and sections of the municipal districts of Bratislava (A) and Kosice (B)
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Zdroj: Vlastné spracovanie, mapovy podklad ZBGIS® UGKK SR.
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Source: Authors’ processing, map base ZBGIS® of the Geodesy, Cartography and Cadastre Authority of the Slovak Republic.
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Sprochu (2022) sa medzi sledovanymi obdobiami
1992-1996 a 2015-2019 jednoznacne najrychlejsie
predlzoval Zivot v okrese Senec, Kosice IV a Pezinok
(9-10 rokov), pomerne dynamicky rastli hodnoty
strednej dizky Zivota pri narodeni muZov aj v niekto-
rych okresoch na strednom Slovensku (Detva, Ziar
nad Hronom, Zvolen, Banska Bystrica) a zdpadnom
Slovensku (Nitra, Trnava, Malacky, Dunajska Streda).
Na druhej strane jednozna¢ne najmensiu dynamiku
(do 2-3 rokov) znizovanie imrtnosti dosiahlo vo via-
cerych okresoch vychodného Slovenska (Sobrance,
Svidnik, Medzilaborce, Gelnica, Stropkov) a stred-
ného Slovenska (Kysucké Nové Mesto, Dolny Kubin,
Liptovsky Mikulas, Revica).

DISKUSIA VYSLEDKOV

Cielom nagho prispevku bolo vyuzit viacrozmer-
né $tatistické metddy, ktoré by poskytli synteti-
zujuci pohlad na skiumane priestorové jednot-
ky umoznujuci zohladnit cely subor premennych,
t. j. ukazovatelov vekovych $truktur, a si¢asne zhod-
notit zmeny v drovni popula¢ného starnutia. Hoci
Kdcerovd et al. (2020) poukazuju na moznost apli-
kacie dalsich viacrozmernych $tatistickych metéd
(met6da priemerného poradia, bodovd metdda),
za najvypovednejsiu a najkomplexnejsiu hodnotiacu
metddu povazuji metddu zhlukovej analyzy. Vysledky
potvrdzuju vyznamnu zmenu v charakteristikach po-
pula¢ného starnutia v lokdlnych priestorovych jednot-
kach - okresoch Slovenska medzi rokmi 2011 a 2021.
Prispevok potvrdil identifikované rozdiely a vyskum
odhalil niektoré nové pozicie regiénov v charaktere
vekovej Struktury. Opdtovne sa potvrdila extrémna
dominancia regiénu hlavného mesta SR Bratislavy
a jeho zazemia, kde dochddza k dynamickym zme-
nam, ktoré sa pretavuji do regionalnych typov veko-
vej Struktury. Nase vysledky potvrdzuji aj vyskumy
popula¢ného starnutia tradi¢nych ukazovatelov (Kdce-
rovd et al., 2012; Mlddek et al., 2008), ale aj aplikicie
novych pristupov k hodnoteniu procesu popula¢ného
starnutia prostrednictvom konceptu prospektivneho
veku (Sprocha — Duréek, 2018). Prejavom intenzivneho
usilia o poznavanie procesov starnutia obyvatelstva je
pouzitie a vyvoj mnozstva met6d a technik. Ziskané
vysledky poukazuji na potrebu dalsieho vyskumu
starnutia populacie na Slovensku aj v tomto kontexte.

ZAVER

Priestorova diferencovanost reprodukéného a rodinné-
ho spréavania je identifikovana v podmienkach Sloven-
ska ako dlhodoby jav. V nasej studii sme sa zamerali
na poznanie regiondlnej diferencovanosti starnutia
obyvatelstva na urovni okresnych priestorovych jed-
notiek Slovenska. Tato diferencovanost sa prejavuje
v sledovanych okresoch v roznej trovni starnutia.
Uz pri hodnoteni dvoch zakladnych charakteristik
vekovych $truktur (podielu 0-14 a 65 a viac ro¢ného
obyvatelstva) sa potvrdili zna¢né rozdiely v lokalnych
priestorovych jednotkach Slovenska medzi rokmi 2011
a 2021. Priestorovy obraz regionalnych typov okresov
v roku 2011 z hladiska intenzity starnutia identifikuje
dva velké regiondlne celky. V zmysle vysledku typolo-
gie v roku 2011 mozno viest hranicu liniou okresov od
Puchova, Ziliny, Ruzomberka, Liptovsky Mikulas cez
Brezno, Poltdr az Lu¢enec. Na sever od tejto hranice
mozno hovorit o regiéne mladej vekovej $truktury
a na juh od nej (vratane tychto okresov) o regione sta-
rej vekovej $truktury. Okresy severného a vychodného
Slovenska predstavuju populacie s mladou vekovou
$trukturou. Podla Mladek a Kacerova (2008) je to
dosledok vyssieho stupna religiozity a neodskriepitelny
je aj vplyv obyvatelov rémskej narodnosti. Okresy za-
padného a juhozapadného Slovenska tvoria populdcie
starej vekovej $truktdry. V tychto okresoch je charak-
ter vekovej $truktiry podmieneny vys$$im zastipenim
obyvatelov madarskej narodnosti, vysokym podielom
obyvatelstva bez vyznania a zdroven vy$sim stupniom
urbanizacie. Vyrazna regiondlna diferencidcia zaklad-
nych demografickych charakteristik (vekova $truk-
tura a droven prirodzenej reprodukcie obyvatelstva)
medzi severnymi a vychodnymi regiéonmi na jednej
a zapadnymi oblastami Slovenska na strane druhej je
evidentnd uz desatrocia (Michdlek — Podoldk, 2010).
Medzi rokmi 2011 a 2021 sa priestorovo vyrazne meni
intenzita popula¢ného starnutia. Syntetizujuci pohlad
na okresy v roku 2021 prinasaju zmeny. Z vyskumu
vplyva, Ze je zachovana polarita na starntici zdpad - juh
a stred Slovenska a mlads$i sever a vychod Slovenska.
Rozsiruje sa pocet okresov s mlad$imi charakteristika-
mi starnutia. Osobitym spdsobom sa meni charakter
vekovej $truktury v zazemi hlavného mesta SR Bra-
tislavy, kde dochadza k mladnutiu vekovej struktury.
Popula¢né starnutie zdola sa spomalilo vplyvom
migraénych trendov aj podla Podolaka a Svedu:
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L,Specifikum popula¢ného vyvoja v zdzemi hlavného  (20-39 rokov), ktoré pozitivny vyvoj prirodzeného

mesta spociva vo velmi intenzivnej imigracii skupin  prirastku po roku 2003 este umocnuje.“(Podoldk -

obyvatelstva vo veku najintenzivnejiej reprodukcie  Sveda, 2019).
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SUMMARY

The ageing of Slovakia’s population has been a long-
term trend. The last decade (2011-2021) has shown
a reversal of the development of the age structure
of the Slovak population. The changes are characterised
by population rejuvenation from below and
intensification of an ageing process from above (which
is also reflected in spatial units). This study of the
regional differentiation of Slovakia at the district level
primarily uses data from the population censuses from
2011 and 2021. In all 79 spatial units we can observe
a clear increase in the share of the population aged
65 and over in the observed decade, while the share
of children does not decrease in all the monitored
districts and in more than half of the districts there
is an increase in the share of children, i.e. rejuvenation
from below. These districts with increasing shares
of children are located in the Bratislava Region and

18

to the west of the centre of Slovakia. Based on the
cluster analysis, the authors singled out five regional
types of districts in both years. In 2011, in terms of age
structure, Slovakia was divided into two large regional
units by the intensity of ageing. Slovakias districts were
differentiated into two units with different degrees
of population ageing. The districts of northern and
eastern Slovakia had populations with a younger age
structure. The districts of western and southwestern
Slovakia had populations with an older age structure.
In 2021, this age polarity began to change the territory
of Slovakia. The suburbanised region of the capital
is now becoming significant, as the population
in that region’s districts is getting younger. The
suburbanisation process is affecting the demographic
development of the districts in the hinterland
of the capital but also in the capital of Slovakia
itself.
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PRILOHA / APPENDIX

Priloha 1: Popisné statistiky vstupnych ukazovatelov starnutia pre vyslednych 5 zhlukov (2011)
Descriptive statistics of the input ageing indicators for the resulting 5 clusters (2011)

. . Priemer Smero‘.’aj"é . Median K:: :;:: '
CLUSTER | N Premenné / Variables Mean odchylka Min Max Median Coeff. of
Std. Dev. Variation
0-14 (%) 17,63 1,55 14,83 20,47 17,49 8,79
Index veku (%) / Age index (%) 59,43 7,65 47,11 74,74 57,29 12,88
Billeterov index / Billeter’s index -23,18 511 -31,04 -13,27 -24,65 -22,03
1 22 | 50+(%) 29,82 1,37 27,10 31,64 30,23 4,58
65+(%) 11,29 0,72 9,50 12,45 11,43 6,41
80+(%) 2,54 0,24 1,90 2,98 2,56 9,56
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 64,70 8,62 48,88 83,95 66,07 13,33
0-14 (%) 13,95 0,84 12,18 16,32 13,84 6,02
Index veku (%) / Age index (%) 40,89 3,94 32,25 51,10 40,50 9,65
Billeterov index / Billeter’s index -39,26 4,92 -51,11 -30,17 -38,84 -12,54
2 47 | 50+(%) 34,24 1,55 31,30 37,75 34,03 4,53
65+(%) 13,61 1,18 11,84 17,76 13,42 8,64
80+(%) 3,05 0,44 1,71 4,26 3,01 14,30
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 98,21 12,85 78,73 135,38 96,80 13,08
0-14 (%) 13,88 1,68 12,00 15,56 13,98 12,12
Index veku (%) / Age index (%) 37,41 8,62 27,66 46,76 37,60 23,04
Billeterov index / Billeter’s index -50,41 15,71 -70,42 -34,64 -48,29 -31,16
3 4 | 50+(%) 37,86 4,40 33,28 43,39 37,39 11,61
65+(%) 17,27 2,42 14,52 20,11 17,22 14,00
80+(%) 533 1,53 3,95 7,33 5,03 28,70
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 127,41 33,24 93,36 167,56 124,37 26,08
0-14 (%) 22,72 1,12 21,39 24,12 22,69 4,93
Index veku (%) / Age index (%) 96,04 10,69 83,82 105,58 97,38 11,13
Billeterov index / Billeter’s index -2,06 4,95 -7,78 2,41 -1,43 -240,64
4 4 | 50+(%) 23,80 1,74 21,85 25,52 23,91 7,30
65+(%) 8,88 1,07 7,75 9,99 8,89 12,10
80+(%) 2,08 0,35 1,66 2,46 2,09 16,81
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 39,26 6,09 33,97 44,78 39,14 15,51
0-14 (%) 12,53 1,79 11,26 13,79 12,53 14,33
Index veku (%) / Age index (%) 34,76 6,89 29,88 39,63 34,76 19,83
Billeterov index / Billeter’s index -46,34 7,7 -51,79 -40,90 -46,34 -16,62
5 2 | 50+(%) 36,24 2,02 34,81 37,67 36,24 5,58
65+(%) 6,81 1,22 5,95 7,68 6,81 17,90
80+(%) 1,28 0,38 1,02 1,55 1,28 29,67
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 55,66 17,71 43,14 68,19 55,66 31,82
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Priloha 2: Popisné statistiky vstupnych ukazovatelov starnutia pre vyslednych 5 zhlukov (2021)
Descriptive statistics of the input ageing indicators for the resulting 5 clusters (2021)

o Priemer | SMerodajna . Medidn | weriscie.
CLUSTER | N Premenné / Variables Mean odchylka Min Max Median Coeff. of
Std. Dev. Variation
0-14 (%) 15,73 1,42 13,41 18,29 15,40 9,02
Index veku (%) / Age index (%) 43,77 6,16 34,62 56,37 42,34 14,06
Billeterov index / Billeter’s index -42,63 7,14 -54,90 -28,42 -43,60 -16,76
1 22 | 50+(%) 36,19 1,90 31,97 39,45 36,39 5,25
65+(%) 16,41 1,10 13,92 18,23 16,58 6,69
80+(%) 3,22 0,37 2,55 4,61 3,21 11,64
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 105,60 15,14 76,25 129,04 104,41 14,34
0-14 (%) 13,90 0,61 12,85 15,64 13,76 4,38
Index veku (%) / Age index (%) 34,77 2,39 29,82 42,24 34,56 6,87
Billeterov index / Billeter’s index -56,77 4,15 -68,68 -45,16 -56,19 -7,31
2 47 | 50+(%) 40,03 1,07 37,02 43,10 39,85 2,67
65+(%) 19,21 0,73 18,08 21,27 19,10 3,81
80+(%) 3,95 0,27 3,60 4,59 393 6,74
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 138,60 9,82 115,64 165,48 138,54 7,08
0-14 (%) 21,26 1,38 19,12 23,83 21,35 6,51
Index veku (%) / Age index (%) 72,79 10,21 60,30 90,88 67,54 14,03
Billeterov index / Billeter’s index -16,87 7,54 -25,59 -4,78 -19,85 -44,71
3 4 | 50+(%) 29,49 2,40 26,11 32,63 30,21 8,15
65+(%) 12,78 1,44 10,46 14,85 12,80 11,30
80+(%) 2,59 0,49 1,88 3,46 2,63 18,92
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 60,56 9,50 45,39 72,59 62,75 15,70
0-14 (%) 15,67 0,70 15,19 16,47 15,35 4,47
Index veku (%) / Age index (%) 42,21 4,00 38,86 46,63 41,12 9,47
Billeterov index / Billeter’s index -45,92 6,59 -52,24 -39,09 -46,41 -14,35
4 4 | 50+(%) 37,24 1,88 35,32 39,08 37,32 5,05
65+(%) 19,65 1,70 18,17 21,51 19,28 8,65
80+(%) 4,89 0,43 4,42 5,26 5,01 8,76
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 125,90 15,65 110,33 141,63 125,63 12,43
0-14 (%) 14,85 0,33 14,48 15,11 14,95 2,20
Index veku (%) / Age index (%) 39,68 1,73 37,70 40,91 40,45 4,37
Billeterov index / Billeter’s index -47,36 2,98 -50,80 -45,50 -45,77 -6,30
5 2 | 50+(%) 37,43 0,85 36,93 38,41 36,96 2,26
65+(%) 20,55 1,95 19,06 22,76 19,83 9,49
80+(%) 2,45 1,20 1,61 3,83 1,91 49,03
Index starnutia (%) / Ageing index (%) 138,70 16,35 126,17 157,17 132,67 11,79
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Dendrogram of SR districts — result of cluster analysis, year 2011

Priloha 3: Dendrogram okresov SR - vysledok zhlukovej analyzy, rok 2011

IBuBINT
SRR fysaoidi
- ieilod

Bpes
SituR gon piansa

- ADUIES
eWADGN T eieiS
Aeneisiein

LA EET 5]

sishjeuy 193sn|D

pasenbs-d leped-wos

mw.o omd

000

1 emseg

- B anei0M BiE1Z
- SRR S sA0dT
- auzaig

Dendrogram of SR districts — result of cluster analysis, year 2021

Priloha 4: Dendrogram okresov SR - vysledok zhlukovej analyzy, rok 2021
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Priloha 5: Krabicové grafy troch vstupnych ukazovatelov pre 5 zhlukov okresov SR - vysledok zhlukovej
analyzy, rok 2011 (stipec vlavo) a 2021 (stipec vpravo) / Box graphs of the three input indicators for 5 clusters

of SR districts — result of the cluster analysis, year 2011 (column on the left) and 2021 (column on the right)
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Priloha 6: Krabicové grafy Styroch ukazovatelov pre 5 zhlukov okresov SR - vysledok zhlukovej analyzy,
rok 2011 (stipec viavo) a 2021 (stipec vpravo) / Box graphs of four indicators for 5 clusters of SR districts
result of the cluster analysis, year 2011 (column on the left) and 2021 (column on the right)
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ANALYZA FAKTORU
ASOCIOVANYCH S VICECETNYMI
PRICINAMI SMRTI V CESKU

V ROCE 2018 POMOCI XGBOOST
REGRESE A METODY SHAP

Bety Ukolova" - Boris Burcin?

AN ANALYSIS OF THE FACTORS ASSOCIATED WITH MULTIPLE CAUSES OF DEATH
IN CZECHIA IN 2018 USING XGBOOST REGRESSION AND SHAP VALUES

Abstract

This study focuses on the factors that are associated with recording multiple causes as the cause
of death in Czechia. An XGBoost multiple regression is used in the analysis and its results are interpreted
with SHAP values. The most significant factors associated with the number of causes of death, ranked
in order of importance, are the place of death, the region, and the underlying cause of death. Age
and autopsy also contribute, albeit to a lesser extent. Several important interactions were identified as well.

Keywords: multiple causes of death, death certificate, mortality, Czechia

Demografie, 2024, 66(1): 24-38
DOI: https://doi.org/10.54694/dem.0331

UvoD

Umrti je ztidkakdy dasledkem jediné piiciny.
Konkrétné v Cesku umira s timto poétem pticin
tmrti ptiblizné jedna desetina osob (CSU, 2018).
Avsak prevladajici ptistupy k analyze umrtnosti
zalozené na zakladni pri¢iné amrti (chorobé, ktera
iniciuje fetézec morbidnich stavii, jez privodi smrt)
tuto skute¢nost nikterak nereflektuji. Alternativu
muze prinaddet vicecetny pristup, jenz zaclenuje
vSechny pri¢iny umrti, které jsou uvedeny na listé
o prohlidce zemfelého (LPZ). V diisledku toho muize
nabyvat pohled na umrtnostni profily populaci

nového rozméru, nebot struktura imrtnosti
podle zédkladnich pfic¢in je obohacena o struktury
podle bezprostfednich pti¢in smrti (stavi, které
predchazeji pouze umrti samotnému), dile podle
predchozich pficin (stavil, které vznikaji v diisledku
zékladnich pfi¢in amrti, ale pfimo neusti ve smrt)
a prispivajicich chorob (morbidnich stavii bez primé
vazby na zakladni pri¢inu Gamrti, avSak pritomnych
v okamziku umrti) (UZIS, 2006). Vicecetny piistup
tak muize nalézat uplatnéni nejen pfi studiu souvislosti
mezi pfi¢inami umrti a pfi pfehodnoceni zatéze
populaci chorobami s ohledem na ty, jez jsou

1) Katedra demografie a geodemografie, P¥irodovédecka fakulta Univerzity Karlovy, Praha. Kontakt: elizaveta.ukolova@natur.cuni.cz.

2) Katedra demografie a geodemografie, P¥irodovédecka fakulta Univerzity Karlovy, Praha. Kontakt: boris.burcin@natur.cuni.cz.
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uvadény jako jiné nez zdkladni pficiny, ale je vhodny
i k identifikaci problému se zaznamenavanim ptic¢in
umrti (Ausstats, 2006; Lindahl - Johansson, 1994).
Spravnost a aplnost vyplnéni LPZ totiZ ovliviiuje
proces automatizovaného kédovani zakladnich
pti¢in umrti, které jsou fundamentalnim zdrojem
informaci o zdravotnim stavu populaci (UZIS, 2021).
Nezbytnost presného vyplinovani formuléte LPZ je
zfejma rovnéZ na individudlni urovni, nebot zékladni
pfi¢ina umrti je smérodatnou informaci, s niz mohou
pracovat napf. pojistovny, ale i dalsi subjekty. Taktéz
mohou onemocnéni a morbidni stavy uvedené na
LPZ podavat svédectvi o historii zdravotniho stavu
zemfelého pro jeho rodinné ptislusniky (NCHS, 2003;
Flagg - Anderson, 2021; Curtin - Tolson - Arias -
Anderson, 2019).

Problemati¢nost vice¢etnych pfi¢in umrti vychazi
najevo spole¢né s identifikaci vyznamnych sociode-
mografickych faktort, které ovliviiuji zpiisoby vy-
pliovani LPZ. Existuji-li, plati, Ze zji§téné rozdily
v umrtnostnich pomérech nemuseji viibec pramenit
ze skute¢nych disparit ve zdravotnim stavu populaci.
Jiz nejstarsi studie vénované viceCetnym pii¢inam
umrti upozornuji na vyznamné geografické rozdily
jak v Gplnosti, tak ve zptisobu zapisovani pric¢in umrti
(Rosenberg, 1986; Guralnick, 1966). Tento rys trva
(Wall, 2005; Desesquelles et al., 2012), pfi¢emzZ autoii
také nachazeji dukazy, Ze misto imrti, ndrodnost/
etnicky ptivod ¢i (ne)provedeni pitvy ovliviiuji jak
délku zaznamendvanych chorobnych fetézcti, tak
i pravdépodobnost uvddéni nékterych vyznamnych
pri¢in umrti jako zakladni (Wall, 2005).

V ¢eském prostredi dosud nebyly faktory kodovani
vicecetnych pri¢in umrti podrobeny analyze. Pfitom
viak je Cesko statem s vyraznymi regiondlnimi roz-
dily jak v délce Zivota, tak i ve struktufe umrtnosti
podle pti¢in (Pachlovd, 2014). Mohou se na tomto
stavu podilet i rozdilna schémata u zaznamenavani
pri¢in imrti? Kromé efektu regionu zemfrelého na
pocet onemocnéni a chorobnych stavii uvedenych
na LPZ je niZze zkoumdn i efekt pohlavi, rodinného
stavu, vzdélani, pitvy, mista Gmrti, véku a kapitoly
Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN), do niZ spa-
da pri¢ina vybrana jako zakladni. Tento ptispévek
ukazuje kromé identifikace nejdilezitéjsich faktort
i interakce mezi nimi a rovnéz se podili na snaze nalézt
oduvodnéni opakované dokumentovaného poklesu

primeérného poctu uvadénych pric¢in umrti u zemfte-
lych v nejstardim véku (Dessesquelles, 2012; Pechhol-
dovd, 2014). Analyza vychdzi z individudlnich dat
o zemielych v Cesku v roce 2018, poskytnutych Ces-
kym statistickym ufadem (CSU) a Ustavem zdravot-
nickych informaci a statistiky (UZIS). Piivodni datovy
soubor ¢ital 112 920 zemfelych, z nichZ analyza byla
provedena nad 106 795 osobami. Vynechany z analyzy
byly (i) osoby zemfelé na vnéjsi pric¢iny smrti (tj. majici
zakladni ptic¢inu z XIX kapitoly MKN, kterd sdruzu-
je poranéni, otravy a nékteré jiné nasledky vnéjsich
pricin v rozmezi kodi S00-T98) a (ii) osoby zemtelé
pted dokoncenim véku nula. Opodstatnéni nezahrnuti
prvé subpopulace tkvi ve specifickych pravidlech pro
kédovani jejich pri¢in smrti, ponévadz zemfeli v du-
sledku vnéjsich pricin by méli podle pravidel WHO
mit uvedeny vzdy aspon dva kddy, jeden vyjadiujici
zplisob zranéni (napt. pad), druhy jeho ndsledek (napf.
zlomenina) (UZIS, 2006). TudiZ se jedna o zemfelé, pro
néZ je odlisny minimalni pocet uvadénych pricin smrti
nez pro ostatni. Analogicky postup byl nasledovan pro
déti zemrelé v kojeneckém véku. U nich vsak vicero
koditt mize vyjadfovat zdravotni komplikace u matky
kojence (WHO, 2016).

Pro identifikaci kli¢ovych faktort zapisovani vice-
¢etnych pficin smrti jsou konstruovany regresni
modely, jejichz vysledky jsou interpretovany pomoci
Shapleyovych hodnot. Je vyuzita metoda XGBoost
regrese, jeZ je pfimo uréend pro velké datové soubory,
nebot umoznuje vypocetné vysoce efektivni modelové-
ni pravé rozsahlych datovych struktur (Mahesh, 2020).

DATA

Kazdé zemftelé osobé v Cesku je ptitazen List o pro-
hlidce zemfelého. Jedna se o formulat, na ném?z jsou
mimo pfi¢in smrti uvedeny i sociodemografické cha-
rakteristiky zemielého a tyto informace se posléze
predavaji mezi nékolika institucemi. Pro dany kontext
je relevantni to, Ze je pfes matri¢ni ufad odesldna
na CSU ¢&ast listu bez pficin umrti a pres UZIS na CSU
¢ast listu s nimi. Na CSU jsou poté ¢asti opétovné
spojeny a vznika statistika pfi¢in tumrti. Tento proces
s sebou mimo jiné prinasi i vybér zakladni priciny
umrti (UZIS, 2021).

Jak jiz bylo vy$e naznaceno, zakladni pfi¢ina Gmrti
je stav nebo onemocnéni, které staly na zacatku retézce
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zdravotnich komplikaci vedoucich ke smrti. Vybér
pric¢iny odpovidajici této definici se provadi v souladu
s mezinarodnimi pravidly, kterd jsou implementovana
v softwaru IRIS. Pocet uvadénych pric¢in dmrti tudiz
predurcuje trasu skrze rozhodovaci pravidla tohoto
softwaru. Jedind pfi¢ina naopak oprostuje systém od
moznosti volby ¢i odvozeni zékladni pfi¢iny amrti
(UZIS, 2021).

Sekee Listu o prohlidce zemielého k vyplnéni pficin
umrtf je rozdélena na dvé casti, kdy do jedné se vpi-
suje sled chorobnych stavii vedoucich ke smrti (tedy
zékladni, predchozi a bezprostiedni pfi¢iny umrti)
a do druhé se uvadi stavy, které ke smrti pouze prispé-
ly, avSak nepatti do hlavni posloupnosti (ptispivajici
pri¢iny Gmrti). Prva ¢ést je tvofena Ctyfmi radky, jez
jsou vazany pravidlem ,jako dusledek® V souladu
s nim by se mél na nejspodnéjsi fadek sekce uvadét
iniciator fetézce a stavy, které vyvolal, postupné nad
néj (UZIS, 2021). Druh4 &ast na fadky ¢lenéna nent,
av$ak poradi uvedeni by mélo vypovidat o vyznam-
nosti pfispivajicich chorob v procesu umrti. UZIS
(2021) shrnuje, ze spravné, uplné a co nejpresné;jsi
vypliovani pti¢in amrti hraje naprosto kli¢covou roli
pro produkei kvalitni statistiky.

Pti¢iny umrti v individualnich datech o zemfelych
poskytnutych CSU jsou dvojtho druhu. Prvé predsta-
vuji pavodni, jen digitalizované zdznamy dat z LPZ,
a kromé samotné diagndzy nesou i informace o misté
zapisu dané pric¢iny imrti. Druhé jsou jiz zpracovany-
mi zdznamy, které sice neobsahuji redundantni infor-
mace ¢i chybné kody (napt. diagnézy nekompatibilni
s pohlavim zemfelého), av§ak pfi jejich zpracovavani
se z nich vytraci i informace o misté zapisu. Analyza
zde tudiz vychdzi z pivodnich zdznamu, nebot smy-
slem prispévku je zkoumat pravé faktory urcujici
zaznamenavani pri¢in v jejich ptivodni podobé. Navic
cilové proménné v modelech tvoti kromé celkového
poctu pri¢in umrti i délka chorobného fetézce (pocet
pricin v prvni ¢asti) a pocet prispivajicich chorob, které
byly identifikovany pravé diky znalosti mista zapisu.

METODY

Provedend analyza je postavena na modelech vice-
nasobné regrese, jejiz principy jsou vyloZeny jinde
(napt. v monografii Hérdle - Simar, 2012). V tabulce 1
jsou prezentovany prediktory, vymezeni jejich druht
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a kategorii. RovnéZ jsou zde definovany i zavisle pro-
ménné jednotlivych modelt. Vysledky regrese jsou
interpretovany za pomoci Shapleyovych hodnot, jez
rozkladaji vliv ur¢itych kombinaci prediktort na pri-
spévky k predikei u kazdého pozorovani pro jednot-
livé proménné. V literatufe jsou Shapleyovy hodnoty
(Shapley, 1953), definovany jako ,,mean marginal
contribution of each feature value across all possible
values in the feature space (Lundberg — Lee, 2017: 1).
Smyslem této metody je rozdélit mezi jednotlivé pre-
diktory ten dil predikce, ktery prameni z rozdilu mezi
regresnim modelem obsahujicim nezavisle proménné
a mezi zékladnim modelem bez nezévisle promén-
nych. Kazdy z prediktort je v diisledku tohoto re-
prezentovan hodnotou, kterou prispiva ke zméné
hodnoty cilové proménné, kdyZ na ni pisobi jejich
koalice. Vypocet Shapleyovych hodnot tudiz obnasi
postupné konstruovani véech moznych regresnich
modelt z hlediska uvazovanych vysvétlujicich promén-
nych. Shapleyovy hodnoty jsou dopocitavany vzorcem
(Lundberg - Lee, 2017):

NEVAENES]
i ZSQF‘ {i}% g |:fsu{i} (XSU{[} ) s (xs ):|
Vzorec je definici Shapleyovy hodnoty pro promén-
nou i plisobici v modelu o S nezavisle proménnych,
kdy tento pocet je podmnozinou F, ktera pokryva
celkovy pocet véech moznych proménnych, které
mohou do modelu vstoupit. Je zfejmé, ze uvedeny
vzorec sestava ze souctu soucinit dvou komponent.
Prva komponenta predstavuje pravdépodobnost,
Ze proménna prispévkem v dané konstelaci koalice
skute¢né prispéje, tedy pravdépodobnost, Ze se dana
koalice vytvoii zptisobem, jakym se vskutku vytvo-
fila. Druha komponenta soucinu je dana rozdilem
dvou predikci, kdy prva je disledkem piisobeni pro-
ménnych v modelu, kam ta i-td jesté nevstoupila
(5o (¥4 )) @ druha predstavuje predikei na zakla-
dé proménnych veetné oné i-té (fi(xs)).
Shapleyova analyza patfi do souboru metod adi-
tivnich prispévka prediktorti (Lundberg - Lee, 2017),
jejichz vysvétlujici modely lze vyjadrit ve tvaru:

M
g(zv) =@+ z@'z;
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Kde ¢, predstavuje hodnotu predikce v zdkladnim
modelu (je to tedy prosty pramér vysvétlované pro-
ménné). Vyraz ¢, v sumé figuruje pro Shapleyovu
hodnotu vypocitanou podle vyse uvedeného vzorce a
vyraz z, predstavuje indikatorovou funkci, ktera vraci
hodnotu 1, pokud je proménna i za¢lenéna do mo-
delu, jinak hodnotu 0. Model vyjadfuje, Ze predikce
je rozloZitelna na dvé slozky: (i) primér, tedy vysle-
dek, kdyz nepiisobi zadné nezavisle proménné, a (ii)
specificky prispévek vznikajici v diisledku piisobeni
kombinace proménnych.

Shapleyovy hodnoty disponuji fadou vlastnosti, di-
ky nim?z se otevira $iroky prostor pro rozli¢né operace.
Napriklad je zcela spravné je s¢itat. Dalsi vlastnosti, jez
v$ak sahaji nad ramec tohoto prispévku, lze najit napt.
v Lundberg a Lee (2017). Neopomenutelnou vyhodou
Shapleyovych hodnot je, Ze maji pfimou interpreta-
ci vazanou na predikovanou hodnotu, jak vyplyva
z metodiky jejich vypoctu, v porovnani s jinymi sta-
tistickymi ukazateli, jez Ize pro interpretaci pisobeni
proménnych v modelu pouzit (napt. standardizované
beta koeficienty). To je také opodstatnénim vyuziti
Shapleyovych hodnot v tomto ¢lanku.

Princip vypoctu Shapleyovych hodnot naznacuje,
Ze se miZe jednat o vypocetné velmi ndro¢nou meto-
du, a to i z toho dvodu, Ze je nutné vyzkouset vech-
ny mozné modely pro uvaZovany pocet proménnych.
Za ti¢elem zefektivnéni procesu Ize uplatnit celou fadu
algoritm strojového uceni. Zde byl uzit XGBoost pro

regresni tlohy, konkrétné se pracovalo v prostiedi R
s bali¢kem ,,xgboost“ a posléze s ,, SHAPforxgboost*.
Bali¢ek umoziiuje nalezeni nejvhodnéjsich paramet-
rit modelu (na zdkladé posouzeni vyse stfedni ¢tver-
cové chyby), jeho natrénovani a produkci predikci,
eventudlné potom vypocet Shapleyovych hodnot.
Obecné je ,,boosting” ozna¢enim pro proces postup-
ného vylep$ovani modelu zaclefiovanim vysvétlujicich
proménnych a ,,.xg“ figuruje pro ,extrémni gradient®
(Jordan - Mitchell, 2015). To vyjadtuje zptisob, jakym
algoritmus nalézd minimum ztratové funkce, ktera
popisuje, jak presné (¢i neptesné) algoritmus mode-
luje datovou matici. Ztratova funkce v sobé zahrnuje
vzdalenosti mezi predikcemi a hodnotami zavisle
proménné v trénovaci datové mnozing, jez je urcena
pravé k nalézani nejvhodnéjsich parametra. Ty jsou
predpokladem pro malé rozdily mezi predikcemi
a znamymi hodnotami zdvisle proménné. Vice se lze
o principech a matematické podstaté regresniho stro-
jového uceni dozvédét napt. v Mahesh (2020) nebo
Zhou (2021).

Aplikace bali¢ku ,,xgboost“ umoznila nalézt efek-
tivné optimalni parametry modelu a nasledné
diky vyzkouseni vSech moznych modeld i spoéitat
Shapleyovy hodnoty. Ale protoZe neni cilem tohoto
prispévku navrh vykonného predikéniho modelu pro
pocet pri¢in umrti uvadénych na LPZ, nejsou déle
ani interpretovany vlastnosti modelu mnohonésobné
regrese (jeho presnost, mira ,,natrénovani“ ani jiné).

Tab. 1: Specifikace proménnych v modelech vicenasobné regrese a medianové Shapleyovy hodnoty za kazdou
kategorii prediktoru / Specification of variables in multiple regression models and median Shapley values for each
feature category

Medianové
Proménna Kategorie Zkratka Typ Shapleyovy
Variable Category Abbreviation Type hodnoty
Median Shapley
values
Muz / Man M 0,035
Pohlavi/ Sex
Zena/ Woman z -0,033
Svobodni / Single SV Kategorické -0,011
prediktory
Vdané/Zenati / Married VD/Z Class 0,016
variables
Rodinny stav / Marital status | Rozvedeni/ Divorced ROZ predictors -0,020
Ovdovéli / Widowed OovD -0,002
Jiné/neuvedené / Other/not specified NE -0,160
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(pokracovani / continued)

Tab. 1: Specifikace proménnych v modelech vicenasobné regrese a medianové Shapleyovy hodnoty za kazdou
kategorii prediktoru / Specification of variables in multiple regression models and median Shapley values for each

feature category

Medianové

Proménna Kategorie Zkratka Typ Shapleyovy
Variable Categor, Abbreviation Type hodnoty
gory yp Median Shapley
values
Zékladni / Primary z5 -0,018
Stredoskolske bez m'atulilty / Secondary <R 0,055
without A-level examination
Stfedoskolské s maturitou / Secondary Sis ~0.003
Nejvyssi ukoncené vzdélani | education with A-level examination '
Education Vyssi odborné, véetné vyuceni VOZ 0,049
Short-cycle tertiary education !
Vysokoskolské / Tertiary 'S -0,025
Nezjisténé / Not specified NE -0,008
Jihocesky kraj JHC -0,589
Jihomoravsky kraj JHM -0,034
Karlovarsky kraj KAR 0,178
Kralovéhradecky kraj KRH 0,007
Liberecky kraj LIB 0,065
Moravskoslezsky kraj MSZ -0,177
Region mista Gmrti Olomoucky kraj OLo -0,395
Region of the place of death o
Pardubicky kraj PAR Kategorické 0,463
Hlavni mésto Praha PHA prediktory 0,078
Class
Plzensky kraj PLZ vam_JbIes 0,024
predictors
Sttedocesky kraj STC -0,187
Ustecky kraj usT -0,383
Kraj Vysocina VYS -0,287
Zlinsky kraj ZLN 0,474
Provedena / Performed ANO -0,151
Pitva / Autopsy
Neprovedena / Not performed NE 0,020
Doma / At home doma -0,678
Ve zdravotnickém zafizeni [Gzkové péce nemocnice | 0341
In a medical facility for inpatient care !
V jiném zdravotnickém zafizeni .
In some other medical facility nemocnice I 0227
Misto umrti / Place of death Na ulici, verejnem m'SFe ulice -0,590
On the street, in a public place
P¥i pfevozu do zdravotnického zafizeni Fevoz _0577
During transport to the medical facility P §
\% zafizeni soqalmch §Iyzeb soc. sluzby 0,498
In a social services facility
Jinde/nezjisténo / Elsewhere/not identified ne -1,087
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Analyza faktord asociovanych s vice¢etnymi pficinami smrti v Cesku v roce 2018 pomoci XGBoost regrese a metody SHAP

(pokracovani/ continued)

Tab. 1: Specifikace proménnych v modelech vicenasobné regrese a medianové Shapleyovy hodnoty za kazdou
kategorii prediktoru / Specification of variables in multiple regression models and median Shapley values for each
feature category

Medianové
Proménna Kategorie Zkratka Typ Shapleyovy
Variable Category Abbreviation Type hodnoty
Median Shapley
values
Novotvary / Neoplasms C00-D48 0,182
Nemoci obéhové soustavy
Diseases of the circulatory system 100199 -1370
Zakladni pricina amrti (nejvice N i dvchaci N
zastoupené kategorie) ngou );(;ham soysravy " J00-J99 0,162
Underlying cause of death iseases of the respiratory system
(the most represented categories) | Nemoci endokrinni, vyzivy a pfemény latek
) L o E00-E90 0,497
Endocrine, nutritional, and metabolic diseases
Nemoci trévici soustavy
Diseases of the digestive system K00-K93 0322
Vék / Age 1-110 - -
Pocet pficin smrti uvedeny na
LPZ* / The number of causes 1-9
of death listed on the death
certificate
Pocet pficin smrti uvedeny na
LPZ do prvé &asti / The number 1-9
of causes of death listed in the
part one of the death certificate
Pocet pficin smrti uvedeny na
LPZ do druhé ¢asti/ The number 0

of causes of death listed in the
part two of the death certificate

Pozn.: * Jedna se o viechny mozné skute¢né uvedené hodnoty, celkovy pocet pfi¢in smrti uvedeny na hlaseni o smrti mGze presahnout tuto hodnotu.
Na jeden fadek sekce pficin smrti v hlaseni o smrti Ize vyplnit i vice pfi¢in smrti nez je jedna.

Note: * These are all the possible values actually reported, the total number of causes of death reported on a death certificate may exceed this value. More than one
cause of death can be entered on one line of the cause of death section of the death report.

Zdroj: Autofi.
Source: Authors.

VYSLEDKY

Pfed samotnym modelovanim byla provedena
explora¢ni analyza zakladniho datového souboru.
Byla porovnavéna relativni zastoupeni jednotlivych
kategorii v souboru zemfelych s jedinou pfi¢inou
a s vicerem. Zemfeli s jedinou pfi¢inou amrti jsou
v priiméru o ¢tyii roky mladsi nez zemfeli s alespon
dvéma pri¢inami, av§ak vékova hranice oddélujici
¢tvrtinu nejstar$ich umrti je jiz rozdilnd pouze
o roky dva. Zemfeli s jedinou pfi¢inou maji mnohem
vy$$i zastoupeni v Jiho¢eském a Olomouckém kraji
(1,92:1,00 a 2,06:1,00 predstavuje pomér podilu
zemfelych s jedinou vs. s asporn dvéma pti¢inami
smrti). Zatimco se subpopulace neodli$uji z hlediska
pohlavi, tak u zemfelych s jedinou pti¢inou je

vy$si zastoupeni osob se SS vzdélanim ukonéenym
maturitou (1,43:1,00), osob s ,,jinym" rodinnym stavem
(4,54:1,00) a nakonec pitvanych osob (1,20:1,00)
nez u zemfelych s aspon dvéma pti¢inami smrti.
Osoby s jedinou ptic¢inou také umiraji ¢astéji doma
(2,19:1,00), na vefejném misté (1,83:1,00), pi prevozu
do zdravotnického zaftizeni (2,12:1,00) nebo jinde
(2,26:1,00). Dale nalezneme odli$nosti mezi zemfelymi
s jedinou pfi¢inou umrti a s aspont dvéma podle
zékladni pfi¢iny umrti. V prvni zminéné skupiné
se vyskytuji témét vyhradné respira¢ni a srde¢ni
onemocnéni (32,01:1,00, resp. 13,35:1,00), jsou-li
opomenuta imrti v disledku nezndamych pficin amrti,

které se u osob zemfelych s aspon dvéma pri¢inami
jako zékladni nekdduji.
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Na svislé ose grafu 1 jsou vyneseny vysvétlujici
proménné nejvykonnéjsiho modelu v poradi podle
»duleZitosti“ pro vysvétleni poctu pfi¢in umrti uva-
dénych na LPZ. Na vodorovné ose jsou prislusné Sha-
pleyovy hodnoty pro kazdé pozorovani a proménnou.
Je-li pozorovani u nékteré z proménnych umisténo
na urovni nuly, znamena to, Ze tato proménnd neni
zdrojem odli$nosti predikovaného poctu zapsanych
pricin umrti a toho, ktery by platil v zékladnim mode-
lu. Naopak pro pozorovani umisténa daleko od nuly
plati, Ze je jejich predikovand hodnota vysvétlované
proménné vzdalena od zékladni hodnoty pravé diky
tém proménnym, v nichZ nabyva pozorovani vysokych
Shapleyovych hodnot.

V prvni fadé lze z grafu 1 zjistit stéZejni determi-
nanty pro vysvétleni po¢tu pti¢in imrti na LPZ. Nej-
silnéji pisobi misto umrti, posléze region a kapitola
zékladni pfi¢iny amrti. S odstupem nasleduje vék,

provedeni pitvy a pohlavi. Vzdélani a rodinny stav
maji spiSe okrajovy efekt. Je vSak nutné bréat na zfe-
tel, Ze relevance proménné vzdélani v modelu muze
byt ovlivinéna pocetnosti pripadtl imrti se vzdélanim
neznamym ¢i neuvedenym (asi 65 % pripada). Dale
Ize z grafu rovnéZz vypozorovat, Ze nékteré kategorie
proménnych spiSe snizuji predikci (zdporné Shapleyo-
vy hodnoty), jiné naopak zvysuji (kladné Shapleyovy
hodnoty). Proto jsou v tabulce 1 ve sloupci zcela
vpravo uvedeny medidny Shapleyovych hodnot jed-
notlivych skupin.

Umrti v nemocnicich a jinych zdravotnickych zari-
zenich se véZe s vyznamné vy$§im poc¢tem pricin smrti.
Zbyla mista amrti, v éele s neznamym, spise pocet
pric¢in snizuji. Velmi nesourod4 je role regionu. Umrti
ve Zlinském, Pardubickém a Karlovarském kraji byvaji
spojovana spiSe s vice pti¢inami smrti, kdezto Gmrti
v Jihogeském, Usteckém a Olomouckém kraji naopak

pozorovani, Cesko, 2018 / The most important variables for explaining the number of causes of death and the Shapley
values for individual observations, Czechia, 2018

Misto Gmrti/
0.454 e O S
Place of death
Region dmiti/
' . eossss————— T
Regionof death | 0328
Zskladni pfigina smrti/
Undertying cause 0.234 eEEEEEESS———— G0 # —
of ceath
xs’: 0.075 . mma
Provedeni pitvy/ 0.053 o  P——
Autopsy performed
Sex/ 0.034
Pohlavi
r
Vzdélani/ L_
Education 0.022 q{ o
Rodinny stav/
Marital status 0.017 e-ae
3 '1 ' a :

Zdroj dat: Cesky statisticky Grad, 2018.
Data source: Czech Statistical Office, 2018.
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s relativné mensim poctem. Pro tfeti nejvyznamné;jsi
proménnou plati, Ze zejména kardiovaskularni one-
mocnéni a nemoci travici soustavy se ¢asto uvadéji
s nizkym poctem dal$ich pri¢in smrti a naopak na LPZ
osob zemfelych na endokrinologickd a metabolicka
onemocnéni nebo nemoci pohybového aparitu se
uvadi kédu vice. Déle jsou v tabulce 1 praméry po-
dle vékovych skupin a Ize vidét, ze s vékem zpocatku
medianové hodnoty Shapleyovych hodnot pozvolna
rostou a nasledné v nejstarsich vékovych skupinach
stagnuji. Otazka vlivu véku je podrobnéji rozebirana
v zavéru textu. Posledni proménnou s nezanedba-
telnym efektem na pocet pri¢in amrti je provedeni
pitvy. Na zaklad¢ stfednich hodnot nelze u role této
proménné evidentné dochdzet k Zddnym zavéram.
Provedeni pitvy v nékterych situacich vede k vys$si-
mu, jindy naopak niz§imu poctu pfi¢in umrti, a tak
je jeji efekt modifikovan dal$imi faktory. Proto jsou
dale zkoumany interakce proménnych.

Na grafu 2 jsou houslové grafy pro tfi nejdilezitéj-
§i determinanty podle kategorii dal$ich proménnych,
které by mohly prezentovat vztah mezi po¢tem pri¢in
umrti a sledovanym prediktorem. Pti konfrontaci dvou
nejcastéjsich mist umrti (ve zdravotnickém zatizeni
a doma) a proménné ,,region” se ukazuje, Ze pro geo-
grafické celky, kde umrti ve zdravotnickém zafizeni
zvysuje pocet pric¢in pouze malo, zaroven plati, ze
umrti doma tolik tuto proménnou nepodhodnocuje
v porovnani se zakladnim modelem. Lze tudiz vymezit
regiony, kde je efekt mista imrti obecné mensi (Zlin-
sky, Olomoucky a Liberecky kraj) a kde naopak vétsi
(zejména Jihomoravsky a Jihocesky kraj). Déle byla
nejvlivnéjsi proménnd diferencovana podle dominant-
nich skupin zdkladnich pfi¢in amrti. Pro kardiovasku-
larni choroby plati, Ze jejich spojeni s vyrazné niz§im
poctem pricin umrti je pfizna¢né zejména pro tmrti
ve zdravotnickych zatizenich. Nasledujici nejdalezi-
t&j8i kategorialni proménna, pitva, ma rovnéz odlisny
vliv na pocet ptic¢in umrti v zdvislosti na mistu umrti,
jak bylo ostatné naznaceno i vyse. Z toho vychazi, ze
provedeni pitvy u umrti doma vede k vy$§imu poctu
pfic¢in na LPZ, kdeZto jeji provedeni u zemfelych
ve zdravotnickych zafizenich se poji se spi$e niz-
$im poctem pri¢in umrti, nez kdyz neni pitva pro-
vedena.

Nésledné byl zkoumadn efekt zdkladni priciny umrti
v zéavislosti na regionu (graf 2). Vzhledem k tomu, Ze

téziste¢ houslovych grafi jednotlivych regioni v grafu 2
nekopiruji tutéz konstelaci pro vSechny dominantni
skupiny zédkladnich pric¢in umrti, 1ze dochdzet k zavé-
ru, Ze to, jak puisobi zdkladni pti¢ina imrti na pocet
pric¢in dmrti zjevné miize byt rovnéz regionalné pod-
minéno, av$ak tato interakce nabyva spise slabsiho
rozméru. Ovsem takto tomu neni pfi zohlednéni
pitvy. Bylo zjisténo, Ze zejména v Praze a Plzeniském
kraji je absence pitvy predzvésti niz§iho poétu pricin
umrti. Opaény efekt pitvy je vykazovan v Moravsko-
slezském a Stfedoceském kraji. Nakonec byl sledovan
rozdil vlivu provedeni pitvy v zavislosti na zakladni
a metabolicka, ¢i respiraéni onemocnéni jsou spojo-
vani se spiSe vy$§im poctem pricin amrti, pricemz
tomu tak neni u ostatnich dominantnich skupin za-
kladnich pfi¢in umrti.

Poslednim bodem analyzy je zkoumaéni vlivu véku
na pocet pri¢in umrti. Pfedchozi studie vesmés do-
chazely ke zjisténim, ze prameérny pocet zapisovanych
pric¢in imrti s vékem pozvolné vzriista, potom pribliz-
né kolem modalniho véku pfi umrti dosahuje svého
maxima a zdhy nastdvé pokles (Pechholdovd, 2014;
Desesquelles et al., 2016). O tom vypovida i analyza
zalozena na Shapleyovych hodnotach. Vysvétleni toho-
to pribéhu vak byva dvoji. Jednak byva pokles poctu
pficin imrti na LPZ v nejvyssich vékovych skupinich
spojovan s hypotézou, Ze se jej doZivaji zpravidla osoby
trpici méné onemocnénimi (s niz$i mirou multimor-
bidity). Druhym nabizenym vysvétlenim je, Ze u osob
zemfelych v pokrocilém véku (kdy je smrt jiz ,,nor-
malni“) mohou osoby vypliujici LPZ vykazovat nizi
miru snahy dopdtrat se morbidnich stavtl, jimiz dand
osoba pred smrti prosla. V tomto pfipadé by pokles
poctu pri¢in umrti na LPZ reflektoval netplnost jeho
vyplnéni, jez se s vékem projevuje postupné stale
vice.

To, ze v datech CSU existuje sada proménnych
uréujicich misto zapisu kazdé z pfi¢in smrti, skyta
prostor pro blizsi vhled do podstaty poklesu pramér-
ného poctu pri¢in smrti v nejvyssich vécich. Lze se
totiz domnivat, Ze niz§i morbidita v okamziku smrti
se projevi hlavné v zapisovani onemocnéni do dru-
hé ¢asti LPZ a tendence k niz$i ochoté dopatrat se
chorobnych fetézct vedoucich ke smrti spiSe na-
opak v prvni ¢asti LPZ. Na grafu 3 jsou vyneseny

Shapleyovy hodnoty v zavislosti na véku zemfelého.
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Bety Ukolova - Boris Burcin
Analyza faktord asociovanych s vice¢etnymi pficinami smrti v Cesku v roce 2018 pomoci XGBoost regrese a metody SHAP

Graf 3: Efekt véku na délku chorobného retézce (prvni) a efekt véku na pocet pridruzenych onemocnéni
(druhy), Cesko, 2018 / Age effect on the length of chain of morbid events leading to death (first) and age effect on the
number of contributory causes of death (second), Czechia, 2018

Cilova proménna: délka chorobného fetézce vedouciho ke smrti
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038 Cilova proménna: pocet pfispivajicich chorob (pfidruzenych onemocnéni)
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Zdroj dat: Cesky statisticky Grad, 2018.
Data source: Czech Statistical Office, 2018.
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Prubéh piispévkil proménné ,vék k poltu pti¢in
umrti nabyva odlisné podoby podle uvazované ¢asti
LPZ. Pii za¢lenéni jenom kdédii uvadénych do druhé
casti je efekt véku vyhranénéjsi. V kontrastu s tim se
pusobeni véku na predikovanou délku chorobnych
fetézcll tak razantné neméni, a navic se v fetézcich
neprojevuje pokles ve stafi znamenajici slabsi, ¢i do-
konce negativni piisobeni véku na zakladni hodnotu
predikce. Dogli jsme tedy k zavéru, ze prvotni inter-
pretace Castéjsiho vyskytu mensiho poctu prficin smrti
v LPZ v nejstarsich vékovych skupindch by mohla
sméfovat spise k tezi o niz$i multimorbidité u osob
dozivajicich se téchto véka. Samoziejmé se vSak obje-
vuji i dal$i potencidlni vysvétleni, napf. Ze osoby
vypliujici LPZ u zemfelych ve vysokém véku maji
duraznéjsi tendenci prisuzovat vSem chorobam pii-
my podilna umrti.

DISKUZE A ZAVER

Nejvyznamnéjsim faktorem ovliviiujicim pocet pficin
smrti je misto umrti, region a zakladni pti¢ina imr-
ti. Z hlediska vyznamnosti lze s odstupem jmenovat
jesté vék a provedeni pitvy. Nejvic se zvySuje pocet
zapisti na LPZ u umrti v nemocnicich a ve Zlinském,
Pardubickém a Karlovarském kraji. Kardiovaskularni
onemocnéni jako zakladni pti¢ina umrti piisobi na
pocet pricin spise slabé. Vliv jednotlivych faktort je
vsak zifejmé soucdsti komplexniho mechanismu, kte-
ry vede k tomu, Ze zcela jednoznaény vliv nékterych
z nich v izolovaném pohledu méni smér ptisobeni pfi
zapocteni dal$ich prediktord. Ptikladem jsou interak-
ce zohlednujici provedeni pitvy, region nebo kapitolu
zéakladnich pric¢in umrti. Konkrétné bylo zjisténo, ze
pitva a Zlinsky, Olomoucky a Liberecky kraj predzna-
menavaji nizsi disparitu v poc¢tu pti¢in tmrti na LPZ
podle mista umrti, takze rozdil mezi umrtimi doma
a ve zdravotnickém zafizeni je mensi. Rovnéz bylo
zji$téno, Ze niz8i pocet pri¢in umrti spojeny s imrtimi
v disledku nemoci obéhové soustavy je typicky spise
pro zemfelé ve zdravotnickych zatfizenich. V zavéru
prispévku byl zkouman efekt véku. Bylo zjisténo, Ze
pokles poctu pri¢in umrti ve vy$sich vécich je zpa-
soben zejména ubyvanim prispivajicich onemocnéni,
nikoli zkracovanim posloupnosti chorobnych stavii
usticich ve smrt.

34

Jednim z kli¢ovych poznatk je, Ze v Cesku existuji
vyznamné regiondlni rozdily ve zptisobu vyplhovani
ptic¢in imrti do LPZ. Pro dalsi praci se nabizi vyhod-
noceni disledkd odlisnych schémat pro zépis pricin
umrti na regionalni diferenciaci imrtnosti. V tomto
kontextu rezonuje jiz v ivodu vznesena otdzka ohledné
mozného nadhodnoceni (¢i podhodnoceni) existu-
jicich regionélnich rozdilt v umrtnosti podle pfic¢in
umrti v Cesku. Dal$im poznatkem, jenZ by nemél
kvali své ,statistické nevyznamnosti“ zapadnout, je
to, ze vétsina ryze sociodemografickych charakte-
ristik zemtelého (pohlavi, vzdélani a rodinny stav)
vyraznéji neovliviiuje pocet pric¢in umrti uvadénych
na LPZ. Subpopulace podle téchto atributi se sice lisi
v rozli¢nych aspektech imrtnosti (napt. v intenzité),
av$ak nikoli ve vypliiovani LPZ. Stoji v§ak za zmin-
ku, Ze interakce véku a vzdélani ptinesla zjisténi, Ze
u vysokoskolsky vzdélané subpopulace zistava az do
nejvyssich vékovych skupin vysoky pocet pri¢in umrti,
a tedy neni sledovan tubytek kodu v zadné z ¢asti LPZ.

V kontextu dosud provedenych studif se zdalo,
Ze lze predpovédét roli pitvy (pitvané osoby by mély
mit vy$$i poéet kddir), coz se nepotvrdilo. Divodem
nesourodosti s vysledky pfedchozich studii muze byt
i skute¢nost, Ze ve stavajicim pripadé¢ byla vynechana
umrti zptisobena vnéj$imi pficinami smrti, ktera ze
zdkona pitvé podléhaji. Opodstatnéni riiznorodosti,
jez vznika ve spojitosti s pitvou, si zada dal$i zkoumani.
Zde je mozné vyslovit hypotézu, ze pitvy se v Cesku
provadi v zdkonem stanovenych pripadech, takze se
mohou tykat spiSe populace se specifickou umrtnosti.

Prispévek ma i své limity. V prvni fadé se jednd
o metodologicka zjednoduseni. Pfedevsim je to mode-
lovani poétu pric¢in umrti jako spojité proménné, avsak
na LPZ lze samozfejmé spocitat pouze celkové polty
chorob. Dalsi zkresleni mohou vychazet z nedokona-
losti datové zdkladny, piesnéji z kategorii ,nezndmé
¢ijiné“ ptitomnych a celkem ¢asto zastoupenych ze-
jména v sociodemografickych proménnych. Kone¢né
jako omezeni lze vzit v ivahu i urc¢itou primitivnost
modeli. Pozornost by si jisté zaslouzilo i naptiklad
zkoumdni determinant (ne)uvadéni piispivajicich
chorob prostfednictvim logistické regrese. Takové
zaméreni by mohlo pfispét k zodpovézeni otazky,
zda jsou pri¢iny umrti z druhé ¢asti LPZ relevantnim
datovym zdrojem pro vyzkum morbidity.
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Je absolventem Univerzity Karlovy, oboru ekonomickd a socialni geografie na jeji Ptirodovédecké fakulté
v Praze, kde od roku 1990 piisobi jako odborny asistent na katedfe demografie a geodemografie. Akademickou
dréhu nastoupil po dvouleté praxi na poli demografické statistiky v tehdej$im Federdlnim statistickém tfadu.
Zabyva se otdzkami umrtnosti, asistované reprodukce a prognézovanim popula¢niho vyvoje a je spoluautorem
fady demografickych studii analytického i prognostického zaméteni pro fidici a planovaci praxi. V poslednim
desetileti piisobi jako mezinarodni expert a konzultant pro Popula¢ni fond OSN (UNFPA) v oblasti popula¢-

niho vyvoje v postkomunistickych zemich.

SUMMARY

The number of causes of death reported on a death
certificate determines the options for selecting the
underlying cause of death. However, research shows
that the number of reported causes varies substantially,
for example, by geographic location. Our aim is to
identify the factors that are associated with recording
multiple causes of death in Czechia and to quantify
their impact on the predicted number of recorded
causes of death. To achieve this, we employ XGBoost
multiple regression and interpret the results using
SHAP values. The most significant factors associated
with the number of causes of death, ranked in order
of importance, are the place of death, the region, and
the underlying cause of death. Age and autopsy also
contribute to this, albeit to a lesser extent. The biggest
increase in the number of records on death certificates
was observed for deaths occurring in hospitals and
other medical facilities and for deaths occurring
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in the regions of Zlin, Pardubice, and Karlovy Vary.
The underlying cardiovascular cause of death was
associated with a lower number of entries compared
to other major cause-of-death groups. A complex
mechanism is likely behind the effect of individual
factors, as an examination of the interactions between
factors revealed several nuances. For example, when
autopsies are performed in the Zlin, Olomouc, and
Liberec regions, the disparities in cause-of-death
recording by place of death become less pronounced.
The SHAP values for the age effect revealed that the
decrease in the number of causes of death recorded
later in life is primarily due to a decline in contributing
diseases rather than a decrease in the length of the
chains of morbid events leading to death. This study
provides ideas for further research, particularly in the
area of contextualising existing regional disparities
in cause-of-death recording by analysing regional
differences in mortality in Czechia.
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Analyza faktord asociovanych s vice¢etnymi pficinami smrti v Cesku v roce 2018 pomoci XGBoost regrese a metody SHAP

PRILOHA / APPENDIX

Priloha 1: Cetnosti proménnych za zemielé v modelech vicenasobné regrese, Cesko, 2018
Frequencies of variables for the deceased in multiple regression models, Czechia, 2018

Proménna / Variable Kategorie / Category Pocet / Number Podil / Share (%)
Muzi / Men 53229 49,8
Pohlavi / Sex
Zeny / Women 53 566 50,2
Svobodni/ Single 7390 6,9
Vdani/Zenati / Married 40374 37,8
Rodinny stav / Marital status Rozvedeni/ Divorced 15328 14,4
Ovdovéli / Widowed 43 686 40,9
Jiné/neuvedené / Other 17 0,0
Za}kladm nebo bez v.zdelam 6018 56
Primary or no education
Stredoskolské bez maturity
Secondary without A-level examination 10668 100
Stfedoskolské s maturitou / Secondary 4713 44
Nejvy3si ukoncené vzdélani / Education with maturita-level examinitaion !
Vyssi odborné, veetné vyuceni 156 02
Short-cycle tertiary education "
Vysokoskolské / Tertiary 3222 30
Nezjisténé / Not specified 82018 76,8
Jihocesky kraj 6318 59
Plzensky kraj 5908 55
Stredocesky kraj 12924 12,1
Ustecky kraj 8830 83
Vysocina 5016 4,7
Zlinsky kraj 5952 56
Jihomoravsky kraj 11865 1,1
Region bydlisté / Region of residence
Karlovarsky kraj 3296 31
Kralovehradecky kraj 5759 54
Liberecky kraj 4431 4,2
Moravskoslezsky kraj 12980 12,2
Olomoucky kraj 6492 6,1
Pardubicky kraj 5249 4,9
Hlavni mésto Praha 11775 11,0
Provedena / Performed 14562 13,6
Pitva / Autopsy
Neprovedena / Not performed 92233 86,4
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(pokracovani / continued)

Ptiloha 1: Cetnosti proménnych za zemtelé v modelech vicenasobné regrese, Cesko, 2018
Frequencies of variables for the deceased in multiple regression models, Czechia, 2018

Proménna / Variable Kategorie / Category Pocet / Number Podil / Share (%)

Doma /At home 23550 221

Ve zdravotnickém zafizeni lGzkové
péce / In a medical facility for inpatient 68 839 64,5
care

V jiném zdravotnickém zafizeni

In some other medical facility 1180 1
Misto umrti/ Place of death Na ulici, verejnem m|st§ 707 0,7

On the street, in a public place

Pfi prevozu do zdravotnického zafizeni 575 05

During transport to a medical facility "’

Vzanzgm soqalnlch slyzeb 0445 88

In a social services facility

Jinde/nezjisténo

Elsewhere / not identified 2499 23

Nemoci endokrinni, vyZivy a pfemény

latek / Endocrine, nutritional, and 5137 4.8

metabolic diseases

Novotvary / Neoplasms 28 265 26,5

Nemoci dychaci soustavy (respira¢ni)

Diseases of the respiratory system 8306 7,8

Zakladni pficina smrti (respiratory)
Underlying cause of death

Nemoci obéhové soustavy
(kardiovaskularni) / Diseases of the 48 786 45,7
circulatory system (cardiovascular)

Nemoci trdvici soustavy

Diseases of the digestive system 4920 46
Ostatni / Other 11381 10,7
<15 98 0,1
15-39 1034 0,1
Vékové skupina / Age group 40-64 15463 14,5
65-84 56 874 533
85+ 33326 31,2
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DYNAMIKA VYJEDNAVANI

O USPORADANI PECE O DETI
PO ROZCHODU CI ROZVODU
RODICUY
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THE DYNAMICS OF NEGOTIATING PHYSICAL CUSTODY OF CHILDREN AFTER PARENTAL
SEPARATION OR DIVORCE

Abstract

Based on data from a questionnaire survey and in-depth qualitative interviews with parents who have separated,
the text describes the dynamics of the negotiations relating to physical custody of a child. When negotiating
a custody arrangement, parents develop their strategies in relation to the prevailing model in Czech society
of granting mothers sole custody. Most women prefer to maintain this arrangement, while fathers more
often seek to move towards an equal division of care. When fathers are granted sole custody it is not usually
on the basis of a consensual agreement being reached between parents. Custody arrangements enforced without

parental consent are potentially conflictual and unstable.

Keywords: physical custody of a child, preferences, parental conflict, court proceeding, dynamics
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DOI: https://doi.org/10.54694/dem.0333

UvoD

Rostouci zdjem otct plnohodnotné se podilet na péci
o déti vedl v celé radé zapadnich zemi k zavedeni
rovnomérné rozdélené péce (shared / joint physical
custody) jako jednoho z moznych modelt usporadani
péce o déti po rozpadu vztahu rodi¢t a jiz na sklonku
90. let jej do své legislativy implementovala i Ceska
republika. V nékterych statech (napt. v Belgii
a Svédsku) tento model postupné ziskal postaveni
prednostni varianty porozvodové péce (Braver -
Lamb, 2018; Merla a kol., 2021). S vyjimkou nékolika

malo zemi neni podil déti Zijicich po rozchodu
rodi¢t v rovnomérné péci statisticky sledovan. Dle
dostupnych odhadu se v§ak zvysuje, nejvétsi mérou
ve skandindvskych zemich, kde se pohybuje mezi
25 a 45 % (Bergstrom a kol., 2015; Fransson a kol.,
2018; Turunen, 2023; Nokleby — Holt, 2023). Pro ostatni
evropské zemé (Ceskou republiku nevyjimaje) je
nicméné stale charakteristické, ze déti po rozpadu
vztahu rodict zlstavaji prevazné v péci matek (napf.
Hakovirta - Haapanen, 2023; Steinbach - Helms, 2023;
Zartler, 2023; Cesk)? statisticky itad, 2023b). Ackoliv

1) Text vznikl v ramci projektu VUPSV, v. v. i., Dopady miry rodic¢ovského konfliktu na dité a role, jakou v nich hraje konkrétni forma

porozvodového uspordddni péce.

2) Vyzkumny ustav prace a socidlnich véci (RILSA). Kontakt: stepanka.lehmann@rilsa.cz.

3) Vyzkumny uastav prace a socialnich véci (RILSA). Kontakt: jana.barvikova@rilsa.cz.
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Graf 1: Prvni rozhodnuti soudii v Fizeni o vychové nezletilého ditéte (péci o dité) v Ceské republice (v %)
First decisions by courts in proceedings on the physical custody of a minor child in the Czech Republic (in %)
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

1 Péce jiné fyzické osoby / Other natural person's custody
[ Spole¢na ¢i stiidava péce / Joint or alternating custody
I Vylu¢na péce otce / Father's sole custody

Il Vylu¢na péce matky / Mother's sole custody

Zdroj: Cesky statisticky Urad 2021, 2022 a 2023b; Barvikovd a kol., 2022.
Source: Czech Statistical Office 2021, 2022 and 2023b; Barvikovd et al., 2022.

faktorti v pozadi je vice (Fucik - Solcovd 2022), nelze
pominout, ze nemald ¢ast otcil o svéfeni ditéte do péce
nestoji (Matouskovd - Zdrazilovd 2001). U téch, ktefi
o to projevi zdjem, je uspé$nost vyssi, nez je v obecném
povédomi (srov. graf 1).

Soucasni zahrani¢ni autofi se prevazné kloni
k tomu, Ze rovnomérné rozdélend péce ma na déti
priznivéjsi dopad nez modely zaloZené na vylu¢né
péci jednoho z rodi¢a. Z hlediska rtiznych indika-
torti déti v rovnomérné péci prospivaji 1épe nez déti
v péci vyluéné (napt. Braver — Lamb, 2018; Nielsen,
2018; Bastaits — Pasteels, 2019; Braver — Votruba, 2018;
Turunen, 2017). Pfesto jsou situace, v nichz se rovno-
mérna péce jevi jako nevhodna - jde zejména o riizné
formy patologie osobnosti, chovani, vztahu rodicd, ale
i prili§ velkou vzdalenost mezi jejich domdcnostmi
(Nielsen, 2015; Braver — Lamb, 2018; Barvikovd, 2019).
Néktet{ autoti dochdzeji k tomu, Ze détem dlouho-
dobé vystavenym intenzivnim konfliktim rodi¢u se
v rovnomeérné péci dati hiife nez v péci vylu¢né (napt.
Augustijn, 2021; Mahrer a kol., 2018; Emery, 2009;
McIntosh — Chisholm, 2008; Moyer, 2004). Kontroverze
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budi otdzka, zda 1ze rovnomérnou péci s pfespavanim
u obou rodi¢u aplikovat i u nejmensich déti. Ukazu-
je se také, ze kvalita spole¢né straveného Casu je pro
zdravy vyvoj déti dilezitéjsi nez to, jak casto je dité
s rodi¢em v kontaktu. Pozornost zaméfena na mnoz-
stvi Casu, jenz dité travi u kazdého z rodi¢u, proto
odvadi pozornost od toho, co je pro déti nejdulezi-
téj8i, a to je upeviiovani a udrzovani emocniho pouta
mezi nimi a obéma rodici (Trinder, 2010; Fehlberg
a kol. 2011; Smyth a kol., 2014; Neale - Flowerdew
- Smart, 2003; Steinbach, 2019; Pemovd - Ptdcek,
2020).

Kontext péée o déti po rozchodu rodiéa v CR

V roce 2022 se rozvod rodi¢i v Cesku dotkl 18,4 tisice
déti (Cesky statisticky tifad, 2023a). Tento udaj se viak
vztahuje pouze na informace o rozvodech sezdanych
part. Pokud bychom zohlednili i rozchody para
nesezdanych, pocet déti konfrontovanych kazdoro¢né
s rozchodem svych rodi¢t by mohl byt odhadem
az dvakrat vyssi (srov. Paloncyovd a kol. 2019).



Stépanka Lehmann - Jana Barvikova

Dynamika vyjednavani o uspofadani péce o déti po rozchodu ¢i rozvodu rodic

Pfi rozchodu sezdanych rodi¢u, ktefi podaji Zadost
o rozvod, opatrovnicky soud nejprve uréi,? jak bude
o dité po rozvodu postarano. Jsou-li stanoviska rodi¢t
ve shodé ¢i predlozi-li spole¢nou dohodu, soud se od
jejich stanoviska / dohody odchyli jen, vyzaduje-li to
zdjem ditéte. Soud muize svéfit dit¢ do péce jednoho
z rodi¢u, do stfidavé nebo do spoleéné péce, popti-
padé i do péce jiné osoby nez rodice.”

Rozejdou-li se rodice, ktefi nesmétuji k rozvodu
¢i nebyli sezddni, jejich povinnosti a prava k ditéti
nemusi byt upravena soudnim rozhodnutim, pokud
se dohodnou, jejich dohoda obéma vyhovuje a odpo-
vida zajmim a potfebam ditéte. Neni-li dohoda mezi
nimi mozna, mizZe kterykoliv z nich podat ndvrh na
zahdjeni soudniho fizeni.

Dle statistik jsou tfi ¢tvrtiny rozhodnuti opatrov-
nickych soudii ohledné péce o déti po rozchodu ro-
di¢a podlozeny jejich dohodou (Hohne — Paloncyovd,
2021). Z pohledu odbornika (pracovnici OSPOD,?
soudci, advokati, mediatofi, psychologové a terapeuti),
ktefi se neztidka setkavaji s témi nejkonfliktnéj$imi
kauzami, mohou rodi¢ovsky konflikt posilovat zazité
stereotypy a myty spojené s jednotlivymi typy péce,
jakoz i faktickd neznalost pravni apravy (Barvikovd,
2019). Rozhodovaci praxe opatrovnickych soudi
pfitom neni jednotna. Zgjem ditéte mtiZze ovliviiovat
velmi mnoho faktord, vedle obecné pravni upravy
a relevantni judikatury tak zlezi zejména na vnimani
a osobnich postojich konkrétniho soudce (Trdvnicek,
2015). Nejistota ohledné toho, jak soud jejich pripad
rozhodne, miiZze rodi¢e podnécovat k zaujiméani kon-
fliktnich strategii v soudnim sporu.

Stavajici pravni Uprava neposkytuje témét zadna
pravidla, jak maji jednotlivé typy péce fungovat. Na
tomto misté se tedy kratce vénujeme tomu, jak byvaji
jednotlivé typy usporadani napliovany a praktikovany.

Svéfeni do péce jednoho z rodici/vyluéna péce
znamena pouze rozhodnuti o tom, kdo z rodicii bude
zit s ditétem ve spole¢né domdacnosti, pfevazné o néj
pecovat a rozhodovat v jeho béznych dennich zalezi-

tostech. V rozporu s presvéd¢enim zna¢né casti laické
i odborné vefejnosti (Barvikovd, 2019; Paloncyovd
a kol., 2022; Rogalewiczovd, 2019) a na rozdil od né-
kterych jinych zemi nejsou v Cesku rodi¢ovska odpo-
védnost, povinnosti a prava druhého rodice omezeny.
Dité zpravidla pobyva prevazné u jednoho z rodica,
zatimco druhy (nereziden¢ni) rodi¢ se s nim styka
v intervalech a v rozsahu dle dohody rodicii nebo roz-
hodnuti soudu. U vylu¢né péce s rozsifenym stykem
muze byt kontakt s nereziden¢nim rodi¢em upra-
ven tak, ze se rozsahem blizi ¢i rovnd stfidavé péci.
Nereziden¢ni rodi¢ je povinen hradit ditéti vyzivné
ve stanovené vysi.

Dité svétené do stiidavé péce zustava v péci obou
rodi¢t s tim, ze po urcitém ¢asovém useku st¥ida
bydlisté rodict, pripadné se rodice stfidaji v jedné
u mladsich déti obvykle po nékolika dnech, ale neni
vylougeno ani nepravidelné rozdéleni péce. Casové
useky, které dité stravi s kazdym z rodicii, nemusi byt
stejné dlouhé (asymetricka stiidava péce). Pravidla
v organizaci péc¢e a uhradé nédklada” jsou obvykle
specifikovana v rozhodnuti soudu, poptipadé v do-
hodé¢ rodicu, ktera mize byt formalizovana schvile-
nim soudu.

U spolecné péce soud neupravuje, kdy ma ktery
z rodi¢t o dité pecovat, u kterého z nich ma bydlet ani
kdo v jaké vysi bude prispivat na jeho vyzivu. To klade
vysoké naroky na schopnost rodi¢i komunikovat
a kooperovat (TomesSovd, 2021), soud proto nemize
dité svéfit do spole¢né péce bez souhlasu obou rodictL.

Vysledky kvalitativnich $etfeni (Barvikovd, 2019;
Lehmann - Barvikovd, 2023) naznacuji zna¢nou riz-
norodost v napliovani jednotlivych typt péce. Pod
stejnym oznacenim se lze setkat se zcela odli$nymi
fungovanimi a mezi odliSnymi typy s podobnost-
mi a vzéjemnymi prekryvy. Nékteti rodic¢e povazuji
za dtlezité, aby byl ve vyroku soudniho rozhodnuti
uveden urcity typ péce, ta véak od pocatku probiha
jinak. To nékdy odrdzi fakt, Ze v obdobi rozchodu

4) podle § 906 a nésl. zakona ¢. 89/2012, obc¢anského zikoniku (déle jen OZ)

5) § 907 odst. 1 OZ

6) Organy socidlné pravni ochrany déti pfi obecnich uradech obci s rozifenou ptisobnosti.

7) Pii stiidavé péci je povinnost hradit vyzivné zpravidla uréena obéma rodi¢im dle Grovné jejich pfijmi, majetkovych poméru,

schopnosti, moznosti a podilu na pé¢i.
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a feSeni péce rodi¢e mnohdy trpi obavami, Ze je ten
druhy bude chtit o déti ptipravit, a pokousi se pojistit
si svou pozici volbou typu péce, ktery jim z hlediska
prava zajisti silnéj$i postaveni. Nelze také pominout,
ze nékteti rodice volbou typu péce usiluji o dosazeni
ur¢itych pragmatickych cilii, napt. vyméteni vyssiho/
niz$tho ¢i Zddného vyzivného. Mnohdy se usporadani
péce méni v Case a tato zména ¢asto nebyva stvrzena
¢i vyvolana novym soudnim rozhodnutim. Tendenci
je se dal$im soudnim pfim spiSe vyhybat, neriskovat
zhorseni vztaht, poptipadé vysledek soudniho sporu,
ktery by mohl byt v rozporu s pfanim rodice (Barvi-
kovd, 2019; Lehmann - Barvikovd, 2023).

Pokud jde o vefejné minéni, v Cesku jsou
formy rovnomérné péce, spojované predevsim se
stfidavou pééi, vnimany pomérné rozporuplné
(Fucik, 2020; Paloncyovd a kol. 2022; Barvikovd
a kol., 2022; Kuchafovd a kol., 2020). K obecné
sdilenym predstavam véazicim se ke stfidavé péci patii
obraz ditéte jako ,,batuizkéfe” bez skute¢ného domova,
ktery travi podstatnou cast svého ¢asu zatézujicim
cestovanim mezi domacnostmi rodi¢d, prevazenim
svych véci a jenz trpi pocitem neukotveni (srov.
Dockal, 2015; Kysilkovd, 2012; Fucik - Solcovd, 2022).
Ve vyzkumu vefejného minéni Stabilita rodiny 2020
za ,battizkare” bez skute¢ného domova povazovalo
déti ve stiidavé péci 47 % muzi a 55 % Zen. Prevazna
vétSina verejnosti (79 %) se priklani k tomu, Ze sttidava
péce détem prospiva pouze, jsou-li rodic¢e schopni se
spolu domluvit, a vice nez ¢tvrtina (28 %) md za to, ze
stfidava péce je pro dité vidy horsi nez péce vylucna.
Vyluénd péce otce je pro nemalou st vefejnosti
(47 % zen a 35 % muzu) pfijatelna jen, kdyZ matka
péci o dité nezvlada, a to i presto, Ze se naprosta
vétsina (87 %) kloni k tomu, Ze otec dokaze o dité
pecovat stejné dobte jako matka (Paloncyovd a kol
2022).

Podle zkusenosti soudctl, advokati a pracovniku
OSPOD (Barvikovd, 2019) matky usiluji o svoji
vylu¢nou péci po rozchodu zejména proto, Ze to
byly ony, kdo se o déti i pfed rozchodem prevazné
staral, a chtéji tedy v tomto sméru zachovat co nejvétsi
kontinuitu. S tim je mnohdy spojen i strach ze ztraty
kontaktu s ditétem a s omezenim svého dosavadniho

vlivu na jeho vychovu. Motivy byvaji i ekonomické,
v dtsledku hor$i piijmové situace usiluji Zeny
o vyzivné na déti hrazené otcem. Naopak mnozi
otcové, ktefi se stavi proti vyluéné pé¢i matky, nechtéji,
aby jejich role v Zivoté ditéte byla redukovana pravé
jen na hrazeni nakladu a vyzivného.

Zkusenosti odbornik z praxe (Barvikovd, 2019)
déle naznacuji, Ze sttidavou pé¢i v Ceské republice
Castéji navrhuji a prosazuji otcové. Uchovat si vztah
s ditétem, zlstat co nejplnohodnotnéji zapojeni v Zi-
voté déti, v péci o né a v jejich vychové pritom mnohdy
byva jejich hlavnim motivem. Stfidavou péci vnimaji
jako spravedlivou pro oba rodi¢e. Nékdy ovem byva
preference typu péce vedena nezpracovanymi emocemi
rodi¢t a touhou ublizit ¢i zkomplikovat Zivot tomu
druhému. Ur¢ité mnoziné otct tedy navrh na stfidavou
péci slouzi jako prostfedek pomsty matce ¢i natlaku
na ni.¥ Motivem byva i pfedstava, Ze si rodi¢e budou
fesit zdlezitosti déti kazdy po svém bez domluvy
s druhym. Matky nékdy spojuji stiidavou pé¢i s uréitou
mirou stigmatizace sebe sama (matefské selhani).
Neékteré od ni odrazuje obava, ze dité od otce nebude
dostavat vyzivné viibec anebo v nizsi vysi nez pti
vylucné péci. Soucasné vice nez otcové zvazuji dopady
stfiddni domovil na déti a Castéji trvaji na pottebé
jednoho stabilnfho zadzemi. Mnohdy se boji omezeni
svého kontaktu s ditétem, pociti prazdnoty v jeho
nepfitomnosti. Matek, které sttidavou péci akceptuji,
nicméné pribyva.

Motivace rodi¢i k prosazovani riiznych typt péce
se tak mohou dosti vyznamné lisit. V ndsledujicim
textu se proto chceme zaméfit na to, jak rodice
dochézeji k riznym zptsoblim usporadani péce.
Klademe si pfi tom nasledujici otdzky:

o S jakymi preferencemi rodice vstupovali do vy-

jednavani o rozdéleni péée o déti po rozchodu
a do jaké miry se na nich s druhym rodi¢em
ditéte shodovali, pfipadné k jakym konkrétnim
rozporim ohledné upfednostriovaného uspo-
F4dddni mezi nimi dochdzelo? Souvisi to néjak
s tim, zda se o upravé péce po rozchodu soudili?
o Jak se usporddani péce ménilo v ¢ase a jak se
do (ne)stability daného rozdéleni péce promitla
mira konfliktu pii vyjednavani o rozdéleni péce?

8) Nékterymi matkami je obdobné vyuzivana vylu¢na péce.
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Cilem textu je tedy zachytit dynamiku vyjednava-
ni o jednotlivych typech péce, kterd usti v konkrétni
porozchodové usporadani péce.

DATA A METODIKA

Prezentované analyzy se opiraji pfedev$im o vysledky
dotaznikového Setfeni Dité v rodicovském konfliktu
2021, jehoz vybérovy soubor sestaval z 1978 rodict,
kteti zazili rozvod ¢i rozchod s druhym rodi¢em nékte-
rého ze svych nezletilych déti. Do vybérového souboru
byli zafazeni rodice, ktefi Zili s druhym rodi¢em svého
nezletilého ditéte ve spole¢né domacnosti alespon po
dobu tfi mésict a od jejich rozchodu, formalizovaného
jako okamzik, kdy prestali Zit ve spole¢né domacnosti,
uplynul alespori jeden rok.” Respondent dale musel
o toto dité pecovat nebo se s nim minimélné jednou
za mésic vidat.

Protoze nas zajimalo, jak se skute¢né rozdéleni
péce pripadné li$i od pravniho oznaceni, byly jed-
notlivé typy péce operacionalizovany na zédkladé po-
¢tu noci v mésici, které dité obvykle travi u kazdého
z rodict, a ne podle toho, jak rodice praktikovany
typ péce nazyvaji. Abychom tuto definici odlisili
od legislativné vymezenych variant uspofadani péce,
pouzivame pro rozdéleni péce vychazejici z po¢tu noci
u daného rodice vyrazy ,pievaznd“ a ,rovnomérna“

péce. Za rovnomeérnou péci povazujeme usporada-
ni, v némz dité prespava u respondenta 9-21 noci
v mésici nebo se rodice ve stejném rozsahu u ditéte
stfidaji. Jako pfevaznou péci oznacujeme rozdéleni,
v némz dité travi 22 nebo vice noci v mésici u jednoho
(rezidenéniho) rodi¢e a maximalné 8 noci v mésici
u rodi¢e druhého (nerezidenéniho).'”

Vybérovy soubor Setfeni byl sestaven na zakladé
zamérného vybéru tak, aby v ném byli zhruba stej-
né zastoupeni rodice s pfevaznou a s rovnomérnou
péci. Dal$im pozadavkem na vybérovy soubor bylo,
aby v ném byli ve stejné mife zastoupeni muZi i Zeny,
a to idedlné v kazdém z typu péce. Protoze neexistuje
Zadna opora pro vazeni souboru, nelze na zakladé
sebranych dat ¢init zavéry o struktute cilové populace
z hlediska typt péce. Ze stejného diivodu rovnéz nelze
pristupovat k sebranym dattim jako k reprezentativ-
nimu souboru a sledovat rozlozeni jednotlivych pro-
ménnych na datech jako celku. Data v§ak umoznuji
srovnavat skupiny rodicti s riznym typem péce mezi
sebou a zjistovat, v ¢em se od sebe li$i.'V Z diivodu
zminéného nastaveni vybéru a také proto, Ze predpo-
klddame, Ze v otazkach, které sledujeme, je u prevazné
péce podstatné, zda je respondent reziden¢nim ¢i ne-
reziden¢nim rodicem, jsme rozdélili soubor do Sesti
skupin dle typu péce a pohlavi, které se predkladana
analyza snazi porovnavat (viz tabulku 1).

Tab. 1: Zastoupeni rodict v hlavnich kategoriich dle typu péce v dobé vyzkumu a pohlavi

Share of parents in each of the main categories according to care arrangement at the time of the survey and gender

Pocet rodi¢i Procentualni zastoupeni
Number of parents Percentage
Rezidenc¢ni matky / Residential mothers 570 28,8 %
Rodice s prevaznou péci K L K K .
Parents with primary Nerezidencni matky / Non-residential mothers 26 1,3%
custody Rezidenéni otcové / Residential fathers 180 9,1%
arrangements
Nerezidencni otcové / Non-residential fathers 268 13,5%
Zeny s rovnomérnou péci / Women with equally divided care 398 20,1 %
Muzi s rovhomérnou péci / Men with equally divided care 536 271 %

Zdroj: Dité v rodicovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

9) Pro rozlozeni doby uplynulé od rozchodu u jednotlivych skupin rodi¢a viz Ptilohu 1.

10) Operacionalizace zalozena na poctu noci travenych u toho kterého rodice je v zahranic¢ni literatufe castd. Nejcastéji se za rov-

nomeérnou péci povazuje rezim, v némz dité travi alesponl 30 % ¢asu v domacnosti kazdého z rodict, objevuji se véak i vyme-

zeni odli$nd (srov. napt. Steinbach — Augustijn, 2022; Bakker, 2015; Kohutis, 2018; Vanassche a kol., 2013; Cancian a kol., 2014).

11) Znazoriované hodnoty proto uvadime vzdy oddélené za jednotlivé skupiny rodi¢t a neuvadime je za celek.
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Pocet nereziden¢nich matek je ve vybérovém sou-
boru velmi nizky, uvddime jej tedy jen pro Gplnost
a z analyz s podrobnéjs$im tfidénim dat tuto skupinu
vynechdvame.

Pro interpretaci vysledkd kvantitativnich analyz
vyuzivame rovnéz vysledky kvalitativniho Setfeni Jak
se vychovdvaji déti po rozchodu/rozvodu? realizovaného
formou 42 hloubkovych rozhovort s rodici nezletilych
déti se zkusenosti s nékterym z model usporadani
péce o déti po rozchodu. Rozhovory byly potfizovany
od dubna 2021 do dubna 2022. Snahou bylo ziskat
co nejpestrej$i vyzkumny soubor z hlediska modelu
usporadani péce o déti po rozchodu. Ve 24 rodinach
byla v dobé vyzkumu aplikovana rovhomeérnd péce
av 18 rodinach prevazna péce respondenta ¢i druhého
rodice. Pomér muzii a Zen byl vyrovnany.

VYSLEDKY
K pochopeni toho, jak probiha rozhodovani o zptiso-
bu usporadani péce o déti po rozchodu, je dilezité,
jaké rozdéleni péce rodice v dobé, kdy se o ni rozho-
dovalo, preferovali.

Data naznacuji rozdily v po¢ate¢nich preferencich
v souvislosti s pohlavim i aktudlnim typem péce. Zeny
si nejcastéji pra
matky ptivodné preferovaly jiny typ péce jen vyji-
me¢né a mnohdy v tom byly s otcem ditéte zajedno

ly svou vylu¢nou péci. Reziden¢ni

(viz graf 2). Zaroven Castéji nez jiné skupiny respon-
dentti neznaji tehdejsi preference druhého rodice.
To Ize pricitat zfejmé tomu, Ze ¢ast z nich po rozchodu
nezistala s otcem ditéte v kontaktu. V rozhovo-
rech néktefi rodic¢e také uvadéli, ze matka by nikdy
jiny typ péce nez svou vylu¢nou neptipustila -

Graf 2: Typ péce, ktery kazdy z rodiéii po rozchodu preferoval, dle typu péée v dobé vyzkumu a pohlavi
respondenta (v %) / The type of physical custody that each parent preferred after separation according to care
arrangement at the time of the survey and respondent’s gender (in %)'?
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0%
Otec Matka
Father Mother

Reziden¢ni matky
Residential mothers

Otec Matka
Father Mother
Reziden¢ni otcové
Residential fathers

Otec
Father
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Otec Matka
Father Mother
Muzi s rovhomérnou
péci / Men with
equally divided care

Matka
Mother

Otec Matka
Father Mother

Zeny s rovnomérnou
péci / Women with

fathers equally divided care

B Svoji vylu¢nou péci/ His/her own sole custody
[ Spole¢nou péci/ Joint custody
[] Nevim/Don't know

[ Sttidavou péci / Alternating custody
[ 1 Vylu¢nou péci 2. rodice / Other parent sole custody

Pozn.: Respondenti uvadéli, jaky typ péce preferovali oni sami a jaky typ péce preferoval druhy rodi¢ ditéte. V piipadé druhého rodice jde tedy o pohled

zprostiedkovany respondentem.

Note: Respondents indicated what type of care they themselves preferred and what type of care the child's other parent preferred. In the case of the second parent,

this is therefore a view mediated by the respondent.
Zdroj: Dité v rodicovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

12) Pro uplné znéni otézek vyuzitych v textu viz Ptilohu 2.
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v takovych pripadech se matky o preference otctt
mnohdy nezajimaly a otcové povazovali za zbyte¢né
je komunikovat.'?

Svou vylu¢nou péci zpocatku preferovalo také 14
z 26 dotazanych nereziden¢nich matek, v poloviné
téchto rodin v8ak o svou vylu¢nou pé¢i stal i otec.
Tyto udaje jsou ov§em vzhledem k nizkému poétu
nereziden¢nich matek pouze orienta¢ni. Co se tyce
respondentd — muzi, ti z nich, kteff jsou rezidenc-
nimi rodici, si svou vylu¢nou péci prali castéji nez
ostatni skupiny otcti a vylu¢nou pé¢i matky prefero-
vali jen vyjime¢né. U nereziden¢nich otcti tomu bylo
naopak. Byl mezi nimi také nemaly podil téch, kdo
uprednostnovali spole¢nou péci obou rodic¢i. Muzi
s rovhomérnou péci od pocatku preferovali prede-
vsim stfidavou ¢i spolecnou péci a vétsinou uvadéji,
Ze totéZ uptednostniovala i jejich partnerka. Zajimavé
je, Ze Zeny s rovnomérnou péci vétSinou udavaji,
Ze ony si praly spiSe svou vylu¢nou péci a stiidavou
pé¢i si ptal jejich partner.'? I vysledky kvalitativni-
ho $etfeni naznacuji, Ze dohoda na st¥idavé péci byva
na strané matek castéji tstupkem otci nebo pt¥imo jeho
natlaku. Motivaci ptitom byva vyhnout se soudnimu
boji s negativnimi dopady na déti a vztah s otcem.
Povazuji-li ho za dobrého otce, ustoupi snaze. Pokud
predpokladaji, Ze by jiného vysledku nedoséhly bez
soudni pte, mnohdy na stfidavou péci pfistoupi, aniz
by se otci o své preferenci vylu¢né péce viibec zminily,
takZe muzi nemusi znit jejich skutecné preference.

Uvedené preference naznacuji, kde se zvy$enou
pravdépodobnosti vznikaji tfeci plochy mezi rodi¢i.
Podivame-li se pfimo na to, jak se preference ohledné
rozdéleni péce shodovaly ¢i rozchdzely v rodi¢ovskych
parech, tedy zda dotdzani rodice a jejich protéjsky na
pocatku upfednostiiovali stejny nebo rtizny model
rozdéleni péce, ukazuje se, Ze se nejméné na pu-

vodnich preferencich shodli tam, kde dité pobyva
prevainé u otce: rezidenéni otcové uvedli shodné
preference se svymi partnerkami v 48 % piipadu. Po-
mérné velka shoda panovala naopak u rodic¢ovskych
paru, které v soucasnosti uplatiiuji pfevaznou péci
matky: u nerezidenc¢nich otctt dosdahla mira shody
dvou tfetin respondenti, u reziden¢nich matek 61 %.
V ptipadé rodi¢t s rovnomérné rozdélenou pédi se
do znac¢né miry li$i pocitovana mira shody u muzi
au Zen. Zatimco jen tfetina otcli s rovnomérnou péci
uvedla, Ze jejich partnerky mély odli$né preference
ohledné rozdéleni péce nez oni sami, Zeny s rovno-
mérnou péci uvedly odli$né preference partnera v 44 %
pripadi.

Mira shody mezi rodici se odrazi v tom, zda se
rodice obratili na soud. Jak bylo zminéno v uvodu,
soud upravuje rozdéleni péce u rozvadéjicich se ro-
di¢a, a déle u ostatnich rodi¢a, pokud se na ném sami
nedokazi dohodnout. Zhruba dvé pétiny dotdzanych
rodi¢t, kteti prohlasili, Ze Gpravu péce o dité (zatim)
soudné nefesili, véak zdroven uvedly, Ze byly s dru-
hym rodi¢em sezdani, nyni jsou vak jiz rozvedeni.
Soud se u nich nicméné tGpravou péée o dité zabyvat
musel, nebot jde o podminku rozvodu. Mame tedy
za to, ze pokud rozvedeni rodic¢e uvedli, Ze se o Upravé
péce nesoudili, dohodli se mimosoudné a soud pou-
ze jejich dohodu potvrdil, pfipadné se jeden z rodi¢a
fizeni netcastnil a de facto se tedy rodice spolu pred
soudem neocitli. Varianté mimosoudni dohody na-
svédcuje skutecnost, Ze timto zptisobem odpovidali
nejcastéji nerezidencni otcové a muzi s rovnomérnou
péci (graf 3), tedy ti rodice, u nichz byla nejvyssi
mira shody na usporadani péce. Nejméné tuto moz-
nost naopak udavali ti, jejichz dité Zije pfevazné
u otce, coZ je skupina rodi¢d s nejnizsi pocate¢ni mi-
rou shody na usporadani péce.

13) Zjevna diskrepance mezi preferencemi rodi¢t udavanymi rezidenénimi matkami a nerezidenénimi otci mtize byt do znaéné

miry dana tim, Ze vybérovy soubor nezahrnuje rodice, ktefi se s détmi vidaji méné nez jednou za mésic, pfipadné s nimi

nejsou viibec v kontaktu. Zatimco reziden¢ni matky a otcové vypovidali, kdyz uvadéli pocate¢ni preference svého protéjsku,

i o rodicich, ktefi v souc¢asnosti maji s détmi jen omezeny (¢i Zadny) kontakt, nerezidenéni rodice, kteti figuruji ve vybérovém

souboru, jsou tou podskupinou nereziden¢nich otcii a matek, ktefi se se svymi détmi pravidelné (minimdlné jednou za mésic)

vidaji.

14) V pripadé informace o tom, jaky typ péce upiednostiioval druhy rodi¢ ditéte, je tfeba mit na zfeteli, Ze o preferencich byvalych

partnert vypovidaji respondenti a jde tedy o zprostfedkovany pohled na preference druhého rodice, ktery nemusi odrazet jeho

nevyslovena prani.
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CLANKY

Graf 3: Podil rodi¢u, ktefi se soudili o ipravé péce o dité, dle rodinného stavu, typu péce v dobé vyzkumu
a pohlavi respondenta (v %) / Proportion of parents who went to court over child custody arrangements according
to marital status, care arrangement at the time of the survey, and respondent’s gender (in %)
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Pozn.: V piipadé (dosud) sezdanych rodi¢d nejsou uvedeny kategorie, které nejsou zastoupeny dostate¢nym poctem respondentt (N < 30).
Note: In the case of (still) married parents, categories that are not represented by a sufficient number of respondents (N < 30) are not listed.

Zdroj: Dité v rodicovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

Je nicméné zfejmé, Ze mezi rozvedenymi rodici,
ktet{ uvedli, Ze se o usporadani péce soudili, mohou
byt vedle rodi¢t neschopnych dohody rovnéz zcela ne-
konfliktni pfipady a tito rodi¢e pouze ve své odpovédi
spravné reflektovali skute¢nost, Ze usporadani péce
o dité u nich muselo byt urc¢eno ¢i potvrzeno soudem.
Lze v$ak predpokladat, Ze u téch rozvedenych, kteti
odmitli, Ze by se uspofadanim péce o dité v jejich
piipadé zabyval soud, bude pravdépodobnost shody
na upfednostiiovaném typu péce vyssi. U rodici ne-
sezdanych je naopak zajimavéjsi podil rodi¢a, ktefi
se obratili na soud, nebot u nich se 1ze domnivat, Ze
dohoda na rozdéleni péce nebyla v jejich rodiné bez
intervence soudu mozna. Z tohoto porovnani vystu-
puji muzi s rovnomeérnou péci, ktefi pripoustéji, ze se
soudili, ackoli byli nesezdani, vyrazné méné ¢asto nez
ostatni skupiny rodi¢t. Rovnéz mezi dosud sezdanymi
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rodi¢i byli muzi s rovnomérnou pé¢i vyrazné Castéji
témi, kdo se o pé¢i nesoudili, to ovéem tzce souvisi
s tim, zda nékdo z partner (jiz) pozadal o rozvod.
Soud o tpravé péce totiz udavaji mezi dosavadnimi
manzeli pfevazné ti, u nichz jiz probiha rozvodové
Fizeni, a naopak neudavaji jej ti, u nichz zatim nikdo
o rozvod nepozadal.

Zajimalo nas dale, jaké konkrétni rozpory a kom-
binace preferenci obou rodicii predchazely soucas-
nému rozdéleni péce, a to v souvislosti s tim, zda
o ném nékdy rozhodoval soud (bez ohledu na rodinny
stav). Tato analyza potvrzuje, Ze napti¢ vSemi skupi-
nami rodi¢t se na soud obraceji pfedevs$im ti, ktefi
nenachazeji ve svych predstavach o rozdéleni péce
shodu: rodice, kteii se soudili, byli skutecné nejméné
¢asto ve shodé se svym protéjskem, a to pfedev§im
pokud jde o ty, jejichz dité Zije u otce, a o Zeny s rovno-
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Graf 4: Typ péce uprednostiiovany zpocatku obéma rodici v souvislosti s tim, zda se rodice soudili, dle typu
péce v dobé vyzkumu a pohlavi respondenta (v %) / Type of custody initially preferred by both parents in relation
to whether the parents went to court, according to care arrangement at the time of the survey and respondent’s gender
(in %)
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péci/ Men with
equally divided care
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equally divided care

Ostatni/ Other

BREQE[T

Muz svou vylu¢nou, Zena stfidavou/spolecnou péci / Man sole custody, woman alternating/joint custody
Zena svou vyluénou, muz stfidavou/spoleénou péci / Woman sole custody, man alternating/joint custody
Kazdy svou vylu¢nou péci/ Each parent his/her own sole custody

Shoda na stfidavé/spolecné péci / Agreement on alternating/joint custody

Shoda na vylu¢né péci otce / Agreement on father's sole custody

Shoda na vylu¢né péci matky / Agreement on mother's sole custody

Pozn.: Protoze se rozvedeni rodice, ktefi uvedli, Ze se nesoudili, zafadili mezi nesoudici se rodice de facto chybné, pfistupujeme k nim jako ke zvlastni kategorii
(,Dohoda"). Neuvéadime rezidencni otce, ktefi uvedli, Ze se o péci nesoudili, pfestoze jsou rozvedeni (N = 21). Ve Sech ostatnich kategoriich je vice nez

50 respondentd.

Note: Since divorced parents who reported that they did not go to court de facto misclassified themselves as non-litigating parents, we treat them as a special
category (‘Settlement’). We don't list residential fathers who stated that they did not settle the custody arrangements in court, even though they are divorced

(N = 21). There are more than 50 respondents in all the other categories.

Zdroj: Dité v rodi¢ovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

mérnou pédi (ony i rezidenéni otcové se tehdy, pokud
se soudili, se svymi protéjsky shodli v 42 % pripadd;
viz graf 4). Nejvétsi soulad v preferencich se naopak
obecné ukazuje u rozvedenych rodici, kteii uved-
li, Ze se o péci nesoudili, a u nichz predpokladame
mimosoudni dohodu.

Neni prekvapivé, ze shoda na konkrétnim typu
péce byla nejcastéjsi u téch rodicu, ktefi nevedli
soudni spor a praktikuji danou péci v soucasnosti.
Vyjimkou jsou v tomto ohledu reziden¢ni otcové,
u nichz v zddném pripadé nedoslo ke shodé na vylu¢-
né péci otce, paklize se ohledné péce nesoudili. Lze se
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domnivat, Ze se tito rodi¢e dohodli s partnerkou
nejprve na sttidavé ¢i spoleéné péci (tuto varian-
tu uvedla pfesné polovina z nich) a k rozdéleni
péce, v némz dité pobyva prevazné u otce, dosli
pozdéji.

Podstatnéjsi je vSak otdzka, v ¢em tkvély pfipadné
rozpory. U reziden¢nich matek (soudicich i nesoudi-
cich se) a soudicich se rezidencnich otci §lo prevazné
0 to, ze oba rodice chtéli svou vlastni vylu¢nou péci
(srov. graf 4). Reziden¢ni otcové jsou mezi rodici je-
dini, mezi nimiz byl podstatnéjsi podil (13 %) téch,
kdo uvadéli, ze otec ditéte usiloval o svou vylu¢nou
pédi, zatimco matka o pé¢i stiidavou. V takovych pii-
padech matka patrné védéla, ze péci sama nezvladne,
ale chtéla si zachovat sviij rovnocenny podil na ni.
Rodice s rovnomérnou péci se ve spornych pripa-
dech soudili pfevazné proto, Ze matka uprednost-
novala svou vylu¢nou péci, zatimco otec péci sti-
davou ¢i spolecnou. U Zen byl tento rozpor ¢astéjsi
nez shoda s druhym rodi¢em na stfidavé ¢i spolec-
né péci (31 % soudicich se Zen s rovnomérnou péci
uvedla tento rozpor, shodu na stfidavé / spole¢né péci
uvedlo 28 % z nich).

A se preference soudicich se rodi¢u vétsinou roz-
chazely, neznamena to, Ze soudy vzdy rozhodovaly
proti vuli nékterého z nich. Mnozi doséhli dohody
v pribéhu soudniho fizeni, takze se soudy ve vysled-
ku mobhly optit o jejich dohodu. V prvnim soudnim
fizeni rozhodly soudy na zakladé dohody u 70 %
vSech soudicich se respondenti, jednotlivé skupiny
rodi¢l se v tom statisticky neli$i. U nereziden¢nich
otcll a muzu s rovnomérnou péci véak hralo pod-
statnou roli to, zda se jednalo o rodice rozvadéjici se,
nebo o rodiée nesezdané, ktefi se obratili na soud.
V prvnim pripadé byl podil téch, u nichz se soud
mobhl ve svém verdiktu optit o dohodu rodi¢u, vy-
soky (v obou ptipadech presahl tfi ¢tvrtiny pfipa-
dua), zatimco nesezdani rodice z téchto kategorii se
vét$inou s partnerkami nedohodli (soud rozhodoval
bez dohody rodi¢ti v nadpolovi¢ni vétsiné pripadi).
To, ze k dohodé dospély az v prabéhu soudniho
fizeni (a tedy nikoli je$té pfed nim), uvadéji nejcas-
téji Zeny s rovnomérnou péci (27 % z nich; u ostat-
nich kategorii rodi¢u se tento podil pohybuje mezi
15a19 %).

Soucasné usporddani péce nemusi byt stejné jako
bezprostfedné po rozchodu. Zajimalo nas tedy, zda
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a pripadné jakym zptisobem se ménilo v ¢ase. Nejvétsi
stabilitu v usporadani péce zaznamenaly reziden¢ni
matky, mezi nimiZ jen pfiblizné kazda sedma uvedla,
Ze v obdobi bezprosttedné po rozchodu u nich dité
prespavalo jiny pocet noci nez nyni (graf 5). U rezi-
den¢nich i nereziden¢nich otct nastala oproti tomu
zména v poctu noci, které dité travilo v jejich domac-
nosti, témér ve ¢tvrtiné a u rodi¢i s rovhomérnou
péci bezméla v tietiné pripadd. Pokud rodice dospéli
k rovnomérné péci postupné, vétsinou tomu bylo
z pivodné prevainé péce matky. Pripady, kdy dité
puvodné zilo u otce, jsou spie vyjimecné. Tomu
odpovidaé i to, Ze mezi nerezidenénimi matkami
uvedla kazdd druhd, Ze zpocatku byla péce uspora-
déna jinak nez v soucasnosti. Jde v$ak jen o orien-
ta¢ni udaj. V kvalitativnim Setfeni jsme se s otci,
jejichz déti byly od pocatku v jejich prevazné pé-
¢i, setkévali jen ve spojeni se zdvaznymi problé-
my matky (zévislost na alkoholu ¢i jinych navy-
kovych latkach, psychické obtiZe aj.), pro které by
sama péci nezvladala, ¢i v piipadé jejiho nezajmu
o déti.

U respondentt, jejichz dité pobyva prevazné u jed-
noho z rodicu, hraje roli v pfipadnych zménach to,
zda dité Zije u matky ¢i u otce. Doslo-li ke zménam
u rodicd, jejichz dité je v péci matky, pak se prevazné
jednalo o zménu poctu noci, které dité travi u otce,
ptipadné o to, Ze u néj dité zacalo / prestalo prespa-
vat, rozsah téchto zmén v$ak neznamenal piechod
k jinému typu péce. Pokud u nich prece jen k vétsi
zméné doslo, véts§inou rodic¢e od rovnomérného roz-
déleni péce dogdli k usporadani, v némz dité pobyva
u matky. U rodi¢u, jejichz dité Zije s otcem, je tomu
jinak. Pokud u nich nastala zména v uspofadani péce,
pak obvykle Zilo dité pivodné s matkou a v soucas-
nosti pobyva u otce, tzn. dité Zije u jiného z rodi¢t nez
na pocitku, stale vsak jde o prevaznou péci jednoho
z rodi¢u. U respondentt kvalitativniho Setfeni déti
prechazely (zejména v puberté a dospivani) do péce
otce na prani ditéte (vztahové problémy s matkou ¢i
jejim novym partnerem), kvtli naro¢nému chovani
ditéte, jez matka nezvladala, ¢i kviili vaznym osob-
nim problémim matky (zavislosti apod.). Kontakt
s nereziden¢nim rodi¢em se v obdobi dospivani ¢asto
rozvolnuje. Pfechod z rovnomérné péce k prevainé
vedle vztahovych divodu souvisel nejcastéji s tim,
ze ditéti pfestala zména bydlist vyhovovat. Zmény
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Graf 5: Zmény v usporadani péce dle typu péce v dobé vyzkumu a pohlavi respondenta (v %)
Changes in care arrangements according to care arrangement at the time of the survey and respondent’s gender (in %)
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Pfevdzna péce otce -> rovnomérna péce / Father's primary custody -> equally divided care

Pfevdzna péce matky - rovnomérna péce / Mother's primary custody -> equally divided care

Zmeéna rodi¢d s prevaznou péci/ Change in which parent has primary custody

Rovnomérna - prevazna péce / Equally divided care - primary custody arrangement

Jiny pocet noci v rdmci stejného usporadani / Same arrangement but with a different number of nights

Beze zmény / No change

Pozn.:N = 1891 (nejsou zahrnuti rodice, ktefi uvedli, Ze si nepamatuji, jak byla péce bezprostredné po rozchodu uspofadana, a nereziden¢ni matky).
V piehledu neni zobrazena moznost, kdy dité Zilo zpocatku jinde nez u rodicd, kterou zvolilo jen 7 respondentt.
Note: N = 1891 (parents who stated that they did not remember how care was arranged immediately after the separation and non-residential mothers are not
included). The graph does not include cases in which the child initially lived somewhere else than with the parents, which was the case of only 7 respondents.

Zdroj: Dité v rodi¢ovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

v nastaveni péce jsou v§ak mnohdy projevem v§ima-
vosti rodi¢tt k ménicim se potfebam déti a nelze je
proto vnimat jen negativné.

O mife spokojenosti s danym usporadanim péce
si 1ze nepfimo ucinit obrdzek na zakladé dotazu
na zmény v rozdéleni péce bez soudniho fizeni. Zde
uvadéji predev$im rodice, jejichZ dité pobyva u mat-
ky, a muzi s rovnomeérnou pé¢i (u vSech téchto skupin
téméf tfi ¢tvrtiny), Ze se bez soudniho fizeni rozdéle-
ni péce u nich nikdy neménilo a ze zménu ani Zadny
z rodi¢t nechtél (graf 6). To, Ze se usporadani bez
zasahu soudu ménilo, a to mnohdy i vickrat, uvadé-
ji naopak predevsim rodice, jejichz dité Zije s otcem

(22 % reziden¢nich otcit), a Zeny s rovnomérnou péci
(19 %). Ptipadnou nespokojenost viak ilustruje ze-
jména podil respondentt, kteti uvedli, Ze rozdéleni
péce se bez soudniho fizeni nezménilo, ackoli néktery
z rodicii takovou zménu chtél. Ukazuje se, Ze zmé-
nu v usporadani péce si pfeji pfedevsim matky,
a to budto pokud dité pobyva pievainé u otce
(u reziden¢nich otcti si v 11 % ptipadt matka prala
zménu, kterd nenastala), anebo pokud je péce roz-
délena rovnomérné (nenaplnéné prani matky uvedlo
12 % Zen a 7 % muzt s rovhomeérnou péci).

K odpovédi, ze zména bez soudniho fizeni u nich
neprobéhla, nebot ji nikdo nechtél, ve véech katego-
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Graf 6: Zménilo se nékdy od rozchodu rozdéleni péce o dité na dobu delsi nez 3 mésice bez soudniho Fizeni?
Dle typu péce v dobé vyzkumu a pohlavi respondenta (v %) / Has the care arrangement ever changed for a period
of more than 3 months since the separation without court proceedings? According to care arrangement at the time
of the survey and respondent’s gender (in %)
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"1 Ano, jednou/ Yes, once

I Ne, i kdyZ zménu chtél/a partner/ka / No, although the partner wanted a change
I Ne, i kdyz jsem zménu chtél/a / No, although | wanted a change

I Ne, zménu nikdo z nas nechtél / No, none of us wanted a change

Zdroj: Dité v rodi¢ovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Confilict 2021.

riich rodi¢t nejvice inklinuji ti, u nichz predpoklada-
me, Ze se v ramci rozvodu na usporadani péce vétsinou
dohodli mimosoudné. Rodice, ktefi absolvovali soudni
Fizeni, zase obecné Castéji uvadéji, ze takovd zmeé-
na neprobéhla, piestoze néktery z rodi¢u si zménu
pral. To miize naznacovat, Ze pro nezanedbatelnou
cast rodici, kteii se soudili, neni mozné vyjednat
dal$i zmény v uspoiadani péce vzhledem k obtizné
vzéjemné komunikaci. To je miiZe nutit setrvavat
v nevyhovujicim nastaveni nebo k dal§imu soudnimu
procesu.
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Zjistovali jsme kone¢né i souvislost existence kon-
fliktdh provazejicich domluvu na usporadani péce tés-
né po rozchodu se zménami nastaveni péce v Case.
U vsech kategorii rodi¢t se ti, kdo nyni praktikuji
stejny model péce jako tésné po rozchodu, potykali
pti jeho vyjednavani vyrazné méné casto s konflikty
nez ti, u nichz se usporadani péce zménilo (graf 7).
Uprava pé&e zaloZena na konsensu ¢i alespof na kom-
promisu tak ma zjevné predpoklady pro to, aby byla
stabilni, na rozdil od usporadani, které vzeslo ze sporu
avném? je jeden z rodi¢u ,vitéz*“ a druhy ,,porazeny.”
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Graf 7: Mira konfliktu pfi domlouvani o rozdéleni péce v prvnich 3 mésicich po rozchodu v souvislosti
s naslednymi zménami v rozdéleni péce (v %) / The degree of conflict in negotiations over the parental care
arrangement in the first 3 months after separation in relation to subsequent changes in the division of care (in %)

Jiné usporadani nez na zacatku
Different arrangement than at the beginning

Stejné uspofadani jako na zacatku
Same arrangement as at the beginning
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Pozn.: N =1 637 (nejsou zahrnuti respondenti, ktefi uvedli, Ze v prvnich tfech mésicich po rozchodu nezstali s druhym rodi¢em v kontaktu nebo o rozdéleni

péce s druhym rodicem nemluvili).

Note: N = 1 637 (respondents who indicated that they did not stay in contact with the other parent or did not discuss the care arrangement with the other parent

in the first three months after the separation are not included).
Zdroj: Dité v rodicovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.

ZAVER
K existenci pfedsudkt a mnohdy mylnych predstav
o jednotlivych typech péce o déti po rozchodu rodicii
prispivéd absence védeckych poznatkd, jez by se opira-
ly o empirickd data mapujici skute¢né chovani aktért
v procesu vyjednavani o usporadani péce. I proto tento
text na zdkladé unikatnich dat priblizuje cestu, ktera
vedla k riiznym zptsobtim rozdéleni péce mezi rodice.
Potvrzuje se, ze Zeny vétsinou preferuji svou vyluc-
nou pédi, pficemsz legitimitu tohoto pozadavku odvijeji
od prevladajici praxe (v Cesku zejména vyluénd péce
matky). U muzt je variabilita jimi upfednostiiova-
nych usporddani vétsi. Jejich preference mimo jiné
odrazeji to, co povazuji v dané situaci za dosazitelné,
pokud se od prevladajici praxe chtéji odchylit. Neza-
nedbatelnd ¢ast otcti véak vyluénou pé¢i matky pti-
mo povazuje za optimalni formu péce o déti. V této
souvislosti se ukazuje vyznamny vliv pfedstavy o tom,
co je ve spolecnosti bézné, nebot k takovéto normé
se jednotlivci vztahuji jako k referenénimu modelu.
Od néj se potom odvijeji jejich strategie pti vyjedna-
vani o usporadani péce.

Zatimco pro muZe sttidava péce predstavuje uspo-
fadani, které je zpravidla v souladu s jejich predsta-
vami, pro zeny byva spiSe vysledkem kompromisu
¢i dohody s otcem ditéte v kontextu soudniho fizeni
nez jejich dobrovolné volby. S tim souvisi i jeji hod-
noceni muzi a Zenami.

Vyluéna péce otce se — coby usporadani, jez je
v protikladu k referenénimu modelu rozdéleni péce
- malokdy zakldda na shod¢ rodicti, coz muze ustit
(i opakované) v soudni spory. Je to také usporadani,
které se ustavilo malokdy hned od za¢atku a které
se z tohoto hlediska jevi jako nejméné dlouho-
dobé. V mnoha pripadech jde spise o vyusténi nesta-
bilni situace ¢i diisledek zmén v rodinné konstelaci.
K ¢etnym zméndm doslo u rodi¢a s timto typem
péce jak v souvislosti se soudnimi fizenimi, tak i bez
nich.

Jako vychozi model je obvykle zvolena vylu¢nd péce
matky. Ov§em v téch pripadech, kdy na tomto uspo-
fddani nepanuje shoda nebo se zméni situace rodiny,
mohou rodice prejit k rovnomérnéjsimu rozdéleni pé-
Ce, ptipadné se dité presune do péce otce. Predevsim
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posledné jmenovand situace se ovSem ziejmé mnohdy
déje v kontextu konfliktu mezi rodici a neztidka je do
tohoto vyvoje zapojen soud. Pravé konfliktni ptipady
se dostavaji k soudu vyrazné Castéji nez ty nekonflikt-
ni, coz miize vychylovat soudnf statistiky tykajici se
usporadani péce o déti po rozchodu.

Relativné trvalej$i se jevi byt ta uspofddani, na
nichz se rodi¢e dohodli hned na pocatku, piipadné
se k nim postupné propracovali jako ke kompromis-
nimu FeSeni. Rozdéleni péce prosazené navzdory
nékterému z rodici je potencialné nestabilni a Casto
vyzaduje (opakovanou) soudni intervenci. Konflikt
mezi rodi¢i znemoziujici vzdjemnou dohodu se tak
jevi byt rizikovym faktorem nejen z hlediska prospé-
chu déti, ale i rodicd, ktefi v jeho disledku nemo-

hou realizovat své predstavy o rozdéleni péce a/nebo
v jejich zajmu musi podstupovat soudni spory.

Na zékladé nami vyuZitych dat a informaci se po-
darilo zmapovat naro¢nost vyjednavani o jednotlivych
typech péce z hlediska pozic, jez rodi¢e zaujimaji.
Vzhledem k tomu, Ze pouzita data byla ziskdna jak
od rodi¢t sezdanych a téch, ktefi se kvili nastave-
ni péce obratili na soud, tak od rodi¢t nesezdanych
a téch, mezi nimiz v tomto ohledu panoval konsen-
sus, je v textu zachyceno i rozhodovani rodicu, ktefi
nefiguruji v existujicich statistikach. Nami pouzita
data naopak nemohou prinést odpovéd na otézku, jak
je rovnomérna péce v populaci rodi¢ti po rozchodu
roz$ifena, a timto smérem je potfeba zamérit dalsi
vyzkum, napf. v ramci rozsahlejsich Setfeni populace.
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SUMMARY

Ideas about individual types of physical custody
of a child after parents separate are associated
with a number of prejudices and misconceptions
that influence parents’ strategies when negotiating
the division of custody. Therefore, based on data
from a questionnaire survey and in-depth qualitative
interviews with parents who have separated from their
child’s other parent, the text describes the dynamics
of this negotiation in relation to the parents’
preferences, the level of conflict, and the involvement
of the court. It also deals with changes in care
arrangements over time and the (in)stability of
individual custody models. The analysis shows that
women often prefer to maintain the prevailing model

PRILOHA / APPENDIX

of mothers being granted sole custody, while fathers
more often seek to move away from this model towards
an equal division of care. The default model that
is usually chosen immediately after a separation is
to grant the mother sole custody. However, in cases
where there is no agreement on this arrangement or
where the family’s situation changes, the parents may
switch to a more equal division of care or to the care
of the father. When fathers are granted sole custody it
is not usually on the basis of a consensual agreement
being reached between parents, and in many cases
it is the outcome of (repeated) lawsuits and follows
more frequent changes in the division of care. Custody
arrangements enforced without parental consent are
potentially conflictual and unstable.

Priloha 1: Pocet let uplynulych od rozchodu dle typu péce v dobé vyzkumu a pohlavi respondenta (v %)
The number of years since the parents’separation according to care arrangement at the time of the survey and respondent’s

gender (in %)
100 %
90 % .......................................................................
809% |1 b e T e e
70 % .......................................................................
60 % .......................................................................
500 [f b b
40 %
30 %
20 %
10 %
0%
Reziden¢ni Nereziden¢ni Rezidenc¢ni Nereziden¢ni Zeny Muzi
matky matky otcové otcové s rovhomérnou s rovhomérnou
Residential Non-residential Residential Non-residential péci/Women péci/Men with
mothers mothers fathers fathers with equally equally divided
divided care care
 12-18 mm 7-11 1 2-6 1

Pozn.: Udaj pro nerezidenéni matky je uveden jen pro tplnost (N = 26).

Note: The data for non-residential mothers are presented only for completeness (N = 26).

Zdroj: Dité v rodi¢ovském konfliktu 2021.
Source: The Child in Parental Conflict 2021.
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Pfiloha 2: UpIné znéni vybranych otazek / Full text of selected questions

US1. Uvedl/a jste, kolik dni v mésici u Vas v soucasné dobé Vase NEJ]MLADSI DITE prespava. Bylo to
v obdobi priblizné prvnich 3 mésicii po rozchodu, tj. po ukonceni spolecného souziti s jeho otcem/matkou,
stejné, nebo se to od soucasnosti vyrazné lisilo? Vyberte jednu odpovéd.

1. Ano, bylo to vice méné stejné

2. Ne, bylo to jiné

3. Nevim, nepamatuji se

Pokud byla zvolena odpovéd ,,2. Ne, bylo to jiné:“
US2. Jak konkrétné byla péée o Vase NEJMLADSI DITE v prvnich 3 mésicich po rozchodu mezi Vas a jeho
otce/matku rozdélena? Vyberte jednu odpovéd.
1. Dité prespavalo vyhradné u mé
2. Dité u mé prespavalo 22 a vice noci v mésici
3. Dité u mé prespavalo 9 az 21 noci v mésici
4. Dité u mé prespavalo 1 az 8 noci v mésici
5. Dité u mé nepiespavalo, prespavalo vyhradné u druhého rodice, ale vidal/a se s nim alespon jednou za mésic
6. Dité bydlelo na jednom misté a kazdy z nas u néj prespaval minimalné 9 noci v mésici
7. Dité se mnou nebylo v kontaktu, nevidali jsme se
8. Dité nezilo ani se mnou, ani s druhym rodic¢em, Zilo jinde (u pribuznych, v péstounské péci, v détském
domové atd.)
9. Nevim, nepamatuji se

US8a. Jak probihala v prvnich 3 mésicich po rozchodu domluva s otcem/matkou Vaseho NEJ]MLADSIHO
DITETE ohledné rozdéleni péce o dité/déti? Byla... Odpovidejte na skdle 1 az 7, kde 1 znamend ,,bez konfliktii
a 7 s velkymi konflikty“. Pokud domluva ohledné rozdéleni péce o déti neprobihala, uvedte 8.

7 = s velkymi 8 = netyka se, o péci jsme

1 = bez konfliktt 2 3 4 5 6 konflikty nemluvili

SP3al. Resili jste nékdy nebo pravé fesite soudni cestou tpravu péée o Vase NEJMLADST dité s jeho
otcem/matkou? Nejedna se o soud kvili vyZivnému, at uz probihal spolecné nebo oddélené s ipravou péce

(vyzivné bude feseno v jiné otazce). Nejednd se o pocet soudnich stani v ramci jednoho soudniho tizeni, ale
0 pocet nové zapocatych soudnich fizeni.

1. Ano, soudili jsme se jedenkréat/ soudime se poprvé

2. Ano, soudili jsme se dvakrat/ soudime se podruhé

3. Ano, soudili jsme se vice nez dvakrat /soudime se potfeti a vice

4. Ne, soudné jsme (zatim) nefesili

SP16. Jaky typ péée o NEJMLADSI DITE jste na po¢atku prvniho soudniho fizeni upiednostioval/a?
Vyberte prosim ten typ péce, ktery v té dobé nejvice odpovidal Vasim predstavam. Vyberte jednu odpovéd.
1. Moji vylu¢nou péci (véetné vyluéné péce s rozsifenym stykem)
2. Stfidavou péci
3. Spole¢nou péci
4. Vylu¢nou pé¢i partnera/partnerky X (véetné vyluéné péce s rozsifenym stykem)
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SP17. Jaky typ pé¢e o NEJMLADSI DITE upfednostiioval/a na poéatku prvniho soudniho fizeni

otec/matka? Vyberte prosim jeden typ péce, ktery v té dobé nejvice odpovidal jeho/jejim predstavam.
Vyberte jednu odpovéd.

1. Svoji vylu¢nou péci (véetné vylu¢né péce s rozsifenym stykem)

2. Sttidavou péci

3. Spole¢nou péci

4. Moji vylu¢nou pééi (véetné vyluéné péce s rozsifenym stykem)

5. Nevim

Pro rodice, ktefi se o péci o dité nesoudili:
NS2. Jaky typ péce o Vase NEJMLADSI DITE jste v prvnich 3 mésicich po ukonéeni spole¢ného souziti
s jeho otcem/matkou, upfednostioval/a? Vyberte prosim ten typ péce, ktery v té dobé nejvice odpovidal
Vasim piedstavam. Vyberte jednu odpovéd.

1. Moji prevaznou/vylu¢nou péci

2. Vice méné rovnomérnou/stiidavou péci

3. Spole¢nou péci

4. Prevaznou/vylu¢nou pé¢i jeho otce/matky

NS3. Jaky typ péce o Vase NEJMLADSI DITE v prvnich 3 mésicich po ukonéeni spole¢ného souziti upied-
nostioval/a jeho otec/matka? Vyberte prosim ten typ péce, ktery v té dobé nejvice odpovidal jeho/jejim
predstavam. Vyberte jednu odpovéd.

1. Svoji prevaznou/vylu¢nou péci

2. Vice méné rovnomérnou/stiidavou péci

3. Spole¢nou péci

4. Moji prevaznou/vylu¢nou péci

5. Nevim
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CESKE SLEZSKO POD
DROBNOHLEDEM. ANEB CO JSTE
NEVEDELI O MODERNI HISTORII
CESKEHO SLEZSKA A NYNI TO
MATE MOZNOST JEDNODUSE

ZJISTIT

Nina Dvorakova

Ziskat nepfeberné mnozstvi zajimavych informaci
o ¢eském Slezsku je nyni leh¢i nez kdy jindy.
Vyuzit k tomu miZete ti§ténou publikaci VELKY
HISTORICKY ATLAS CESKEHO SLEZSKA
(THE GREAT HISTORICAL ATLAS OF CZECH
SILESIA)Y nebo vzhledem k omezenému poctu
vytiska volné ptistupnou elektronickou verzi? s mnoha
vychytavkami v podobé zvétSovani textu a dalsich
interaktivnich nastroji. Velky historicky atlas ¢eského
Slezska vznikal jako hlavni vystup stejnojmenného
projektu VELKY HISTORICKY ATLAS CESKEHO
SLEZSKA - Identita, kultura a spole¢nost ¢eského
Slezska v procesu spolecenské modernizace s do-
padem na kulturni krajinu. Projekt byl financovan
z Programu na podporu aplikovaného vyzkumu
a experimentalniho vyvoje ndrodni a kulturni identity
(NAKT II) v obdobi mezi lety 2016 az 2022. Atlas ma
tiSténou, elektronickou i interaktivni verzi ve Cty-
fech jazykovych mutacich. Je doplnén o odbornou
monografii Lidé a krajina ¢eského Slezska. Jeho tvorbu
a vydani doprovazely mezinarodni workshopy a vy-
stavy vénujici se tématu indenty a kulturni krajiny.

Publikace VELKY HISTORICKY ATLAS
CESKEHO SLEZSKA vysla v roce 2021. Na tvorbé
atlasu se podilely tfi autorské tymy zahrnujici
ACCENDO - Centrum pro védu a vyzkum, z. 4.,
Ostravskou univerzitu a Slezské zemské muzeum.
Autorsky kolektiv je multioborovy, zahrnuje necelych
tricet osob a tfi kartografy. Autofi knihu predstavuji
jako dilo, které kompiluje poznatky z predchozich
vyzkumu a poskytuje komplexni ndhled na vyvoj
tizemi, jez bylo Casto vystaveno velkym historickym
zméndm v rdmci stfedoevropského prostoru. Hlavnim
cilem publikace je identifikace historickych procesii,
které ovlivnily obyvatelstvo i krajinu ceského Slezska
a navazujictho tizemi moravského klinu po roce 1848
a popsdni vzdjemné interakce mezi spole¢nosti, kraji-
nou a hospodatenim v dané oblasti. Zamérem autorti
bylo na zakladé zobrazenych dat vysvétlit a popsat
dlouhodobé sociodemografické a ekonomické procesy
véetné vyvoje struktury osidleni sledovaného tzemi.
Autoti se rovnéz snazili postihnout vyvoj kulturni
krajiny regionu a zmapovat a vysvétlit pfi¢iny Gzemni
a kulturni identity ve vztahu k hodnoceni spokojenosti
mistnich obyvatel s rliznymi aspekty Zivota.

Atlas je rozdélen do sedmi hlavnich ¢asti. Kapi-
tola Historicko-geograficky kontext se vénuje rozvoji
osidleni, pfesouvani hranic a vyvoji vnitiniho admi-

1) Hruska, L. - Jaro$ova, L. — Lipovski, R. (eds.). 2021. Velky historicky atlas ¢eského Slezska. Ostrava: ACCENDO - Centrum

pro védu a vyzkum, z. 0., 298 s. ISBN 978-80-87955-10-9.

2) Dostupné z: https://atlas-slezska.cz/, resp. https://mapa.atlas-slezska.cz/en.html.
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nistrativniho uspotddani v obdobi pred a po roce 1918.
Kapitola Prostorové-geograficky kontext predstavuje
klasicka fyzickogeografickd témata od geologickych
celkd, geomorfologického ¢lenéni pres klimatické
a hydrologické pomeéry, vegetacni pokryv a slozeni
zivodisnych druhi a to nejen ptvodnich, invaznich
ale i téch ohrozenych a unikatnich. Rtzné typy krajin
sleduje tfeti a nejrozséhlejsi kapitola. V této kapitole
se autofi vénuji vlivu ¢lovéka na formovdani tzemi
ceského Slezska. Autofi popisuji historické procesy,
které stoji za vytvarenim sidelni, téZebni, zemédélské,
industridlni a lesohospodarské krajiny a dusledky, které
z toho plynou pro soucasnost. Za velmi zajimavé patii
ty casti kapitoly, vénujici se otazkam vzniku hornické
krajiny a jeji nasledné rekultivace.

Kapitola Obyvatelstvo se zabyva vyvojem a struk-
turou mistni populace na zdkladé dat od druhé polo-
viny 19. stoleti do soucasnosti. Jako podkladova data
vyuzivaji autofi soucasné a historické popula¢ni cenzy
nebo tdaje o priibézné evidenci obyvatel z CSU. Autoti
popisuji postupny vyvoj poc¢tu obyvatel ¢eského Slez-
ska a jeho tzemni diferenciaci. Zabyvaji se vékovou
skladbou obyvatelstva, jejimi pri¢inami a dusledky pro
sledovany region. Zaméfuji se na strukturu obyvatel-
stva dle naboZenstvi, obcovaci feci, ¢i narodnostniho
slozeni. Dlouhodobé ¢asové fady vénujici se skladbé
mistni populace jsou doplnény o soudobé udaje
0 vyvoji poctu a rozmisténi cizinct pochazejici z Re-
ditelstvi sluzby cizinecké policie. Kapitolu uzaviraji
interpretace soucasnych trendi vyvoje migrace a pfiro-
zeného prirastku. Ackoliv jsou texty mnohdy zajimavé,
predevsim pro laiky neznalé demografickych pojmu
a principt, musi byt jejich ¢teni ndro¢né predevsim
na udrzeni dlouhodobé pozornosti. Z vlastni zku-
$enosti ale vim, Ze je tézké tuto tématiku podat tak,
aby byla pro bézného ¢tendfe pristupnd a atraktivni
a autor ¢i autorka mohli uplatnit bézné pouziva-
né zvyklosti psani odborného textu. Pata kapitola
Socidlni a kulturni vyvoj ptiblizuje diilezité historické
milniky existence ceského Slezska, jako jsou pribéh
a vysledky voleb v druhé poloving 19. stoleti a prvni
poloviné 20. stoleti. Popisuje rovnéZ rozvoj zakladni
obcanské vybavenosti — zdravotnictvi, socidlni sluz-
by, $kolstvi. Vénuje se proméndm cirkevni spravy,
vyznamnym spolecenskym udalostem (ndrodopis-
né a primyslové vystavy), ndrodnostni emancipaci
a formovani identity skrz mistni media. Pfiblizuje vy-

znamné historické udalosti spojené se zaclenovanim ¢i
vyclenovanim Slezska pod nebo mimo ceskou spravu.
Posledni dvojlist kapitoly je vénovan undergroundu
a s nim spojenym akcim konanym na slezském tizemi.
Predposledni tematicka kapitola Ekonomicky vyvoj se
vénuje postupnému vzniku a prodluzovani silni¢ni
a Zelezni¢ni sité, historickym predpokladiim a nasledné
rozvoji zemédélstvi a priimyslu po roce 1848. Posledni
kapitola se zaméfuje na specifika jednotlivych mist-
nich oblasti, formovani identity a rozmisténi pomnika
a jejich historickému odstranovani. V této kapitole
zaujmou Casti vysvétlujici vztah k regionu a Slezsku
u mistnich spole¢enstvi a srovnani spokojenosti obyva-
tel s oblastmi Zivota napfi¢ jednotlivymi ¢astmi Slezska
a jejich srovnani s ¢eskym pramérem. Kvantitativni
a kvalitativni $etfeni by si zaslouzily vétsi prostor pro
interpretaci, vzhledem k omezenému prostou se jevi
obcas jako zkratkovité. Chybi také informace, jak vel-
ky byl vzorek populace v Setieni spokojenosti v jed-
notlivych uzemich a jaka je jeho vypovidaci hodnota.

Ttisetstrankova publikace obsahuje bohaté mnoz-
stvi historickych i sou¢asnych fotografii, reprodukei,
tematickych map, grafii a tabulek. Tematické mapy jsou
zpracovany tradi¢ni formou pomoci jednoduchych
kartogrami a kartodiagrami. V nékterych pripadech
jsou vyuzity jako podklady reprografie starych map,
do nichz je zakreslen novy obsah. Grafickd stranka
atlasu je bohuzel slabsi strankou celé publikace. Z4-
sah grafika ¢i graficky by rozsdhlé a naro¢né dilo po-
mohl dovést k lep$imu a atraktivnéj§imu grafickému
vyznéni pro bézného ¢tendre. Grafik ¢i graficka by
snad autortim rozmluvili rozsahle excelové tabulky,
které mohly zustat spise v piiloze atlasu nebo v jeho
elektronické verzi. Celkové mohli autofi omezit pre-
birdni modernich topografickych map. Nizka grafickd
kvalita téchto reprodukci v ti$téné verzi ¢inni nékteré
mapy bohuzel hiife Citelné.

Je otazkou, zda lze publikaci povazovat za atlas
v tradi¢nim slova smyslu. MnoZstvich mapovych prvka
tomu sice nahrava, presto dle mého presvédceni se
jedna spiSe o velmi $iroce tematicky rozkrocenou
mistopisnou publikaci vénujici se moderni historii
¢eského Slezska vyuzivajici mnohdy jako jednu
z hlavnich vyjadfovacich slozek komentované mapové
prvky a fotografie. Interaktivni verze atlasu je totozna
s tisténou verzi. Ctenat ma moznost si zvétsovat text
a priblizovat si jednotlivé obrazové prvky. Lze také
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vyuzit atraktivni pfekryvani jednotlivych mapovych
listt a porovnévat tak vyvoj uzemi (podobné jako
v aplikaci Dvé Prahy). V nékterych listech lze ménit
podkladové mapy, rozevrit si mapu pres celé okno
a priblizit si vybrané Gzemi. Zajimava je rovnéz
prace s ¢asovou osou a proménou mapy v zavislosti
na zkoumaném obdobi (naptiklad v rdmci vyvoje
vnitfniho administrativniho uspofadani nebo
sociodemografického vyvoje obyvatelstva, voleb atd.).
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Na zavér je mozné Fici, Ze cile, které si autorsky
tym kladl, byly naplnény. Publikace je bohatou
studnici informaci o ¢eském Slezsku. Jeji neptebernou
vyhodou je, Ze v§echna mozna témata, na které si
Ctenaf vzpomene, miize nalézt na jednom misté
a v elektronické verzi. Vérim, zZe ti§téna nebo
elektronicka verze atlasu bude béZnou soudasti
obecnich knihoven na uzemi ¢eského Slezska
a knihoven vétsich ¢eskych mést.
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Fifteen Years of Young

Demographers

In 2024, the Conference of Young Demographers
celebrated 15 years. The conference took place on
7-9 February 2024 and was held, as it traditionally is,
in Prague at the Faculty of Science, Charles University.
About 80 participants from multiple countries and
institutions attended the conference.

The conference was organised in collaboration with
the Association for Young Historical Demographers,
and special thanks for this go to Louise Ludvigsen and
Joris Kok. This year, cooperation was also established,
thanks to Tim Riswick, with the European COST-
Action “The Great Leap. Multidisciplinary approaches
to health inequalities, 1800-2022"

For the past 14 years, the Conference of Young
Demographers has been aimed at helping early career
researchers to present their work in a relaxing, friendly,
informal, and fun environment. The fifteenth year was
no different. Again, considerable space was given to
poster presentations and discussions.

The conference started early on Wednesday
morning. After a brief opening word, the first
session, chaired by Liili Abuladze, was held. Four
presenters, Markus Dorflinger, Gergely Moénus, Laura
Marbdn Martinez, and Eugenia Prosperi, shared
their research on various aspects of migration. The
first poster session followed, where each participant
first gave a two-minute presentation of their topic
and then invited others to come and discuss their
poster. The thirteen posters offered a wide range
of topics such as modelling and estimating neonatal
mortality, the impact of breastfeeding on labour
market reintegration, the use of Bayesian modelling
on genealogical data, and commuting in the Prague
metropolitan area.

After lunch, two of the keynote speakers shared
their research. First, Cosmo Strozza from the
University of Southern Denmark talked about
his research on ageing in Denmark. Second, Liili
Abuladze from Tallinn University presented her talk
‘Perspectives on and results from research on ageing.
Before the poster session, Edward Morgen presented

the COST-Action project and described all the ways
in which this project can be of interest to early career
researchers in demography.

In the second poster session, fourteen posters
were presented. Again, the topics were exciting and
ranged from the effect of culture on the transition to
adulthood, later-age single motherhood, and tobacco
control policies, to inequalities in colorectal cancer
screening.

The second day of the conference started with
a talk from Olga Kurtinova from the Faculty of
Science, Charles University. Her keynote speech was
about the past 14 years of Young Demographers. She
explained to the audience how the conference was
established as a not-so-simple solution to a problem
that demography students at the Faculty of Science
were dealing with back in 2009. She described how
organisers used to bake sweets for the conference at
home and how the conference grew to be a popular
demographic event.

To celebrate 15 years of the Young Demographers
Conference, all three keynote speakers were selected
from previous participants — one for each five years
of the conference. All three of them were invited
to share their views on the past, present, and future
of demography and Young Demographers in the
panel discussion. The discussion was chaired by Anna
Altova, and Olga, Cosmo, and Liili talked about how
they became demographers, what in their view are
the biggest challenges facing early career researchers
today, what challenges they themselves faced as PhD
students, and what other demographic events besides
the Young Demographers Conference should not be
missed.

In the third poster session, eleven posters were
presented. Again, there was a large variety of topics.
Attendees had the chance to discuss differences
in marital fertility before and after the demographic
transition, inequalities in the prevalence of depressive
symptoms, and the relationship between happiness and
income or infant mortality in Denmark between 1830
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and 1915. In the afternoon two oral sessions were held.
The first was chaired by Cosmo Strozza and concerned
topics of family demography. Three presenters shared
their research: Hampton Gaddy, Sacha Van Duyse,
and Mailys Goetschy. In the second session of the
afternoon, mortality topics were discussed by Lukas
Kahoun and Bety Ukolova, Jos van Leeuwen, Spencer
Pease, and Haley Comfort.

Before the traditional social event, the Antonino
Award competition took place. This was the third
time this competition held, and it is a continuation
of last year’s Luca Award and the 2022 Ross Award.
The content and the title of the competition change
every year, as it is always named after the previous
winner of the competition and the winner can also
come up with the idea for the next challenge. This
year’s competition required participants to present
a blinded plot in a minute and a half. The aim of the
award is to have fun and help people to improvise and
overcome stage fright or other fears. We would like
to congratulate all the contestants for their courage to
join the competition.

The last day of the conference started slightly later
in the morning with the last oral session, which was
chaired by Véra Slovédkova. The three presenters,
Meng-Jung Lin, Giacomo Lanfiuti Baldi, and Audrey
Plavsic, discussed a mix of topics concerning health,
formal and historical demography.

The last point on the programme was the fourth
poster session, which featured ten posters. The
presenters introduced their research dealing with
topics such as the effects of spatial mobility on well-
being, the relationship between climate change and

Konference RELIK

Ve dnech 23. a 24. listopadu 2023 se konal dal$i ro¢nik
konference Reprodukce lidského kapitilu - vzajem-
né vazby a souvislosti. Jednalo se jiz o 16. ro¢nik této
konference. Konference byla tak jako v pfedchozich
letech uskute¢néna na ptidé Vysoké skoly ekonomic-
ké v Praze a porddana Katedrou demografie, kterd je
soucasti Fakulty informatiky a statistiky.
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migration in the Swedish Arctic, the effect of war-
related stress on human development or labour market
flexibility, education, and completed fertility.

The conference closed with the award ceremony.
The prize for the best poster was awarded to Denise
Musni for her poster ‘Better Than Childless? the
Likelihood of Becoming a Later-age Single Mother
at First Childbirth According to Socioeconomic
Characteristics and Proximity to Parents’ The prize for
the best presentation was awarded to Audrey Plavsic
for her ‘Suicide in Belgium from the 19th to the 20th
Century’ At the end, the Antonino Award was given
to Rolf Granholm. Congratulations to all the winners.

To summarise, the conference was again a great
success and boasted topics and presentations that
were both diverse and of good quality. We would not
have been able to organise the conference without our
supporters. We would like to thank the Department
of Demography and Geodemography, the Vice-Dean
of the Geographical Institute, and the entire Faculty
of Science, Charles University, for supporting and
making the whole conference possible. We would also
like to thank our co-organiser: the Association for the
Young Historical Demographers. We would also like
to thank Tim Riswick and the COST-Action project
“The Great Leap, the European Society of Historical
Demography, the N. W. Posthumus Institute, the Czech
Statistical Office, SAS, and the Institute of Sociology
of the Czech Academy of Sciences for their support.

The Young Demographers team: Anna Altova,
Katerina Brazova, Klara Hulikov4, Barbora Jandkova,
Luk4$ Kahoun, Jitka Slaba, Adéla Pola, and Martin
Vondrasek.

2023

Konference se vénuje tématiim z oblasti demo-
grafie a ptibuznych obort. Konkrétné obsahuje sekce
demografie a lidské zdroje, ekonomika a lidské zdroje,
reprodukce lidského kapitalu, ekonomickd demografie,
starnuti obyvatelstva a jeho dusledky, regiondlni
demografie, demografické modely. Ptispévky je
mozné prezentovat i v sekci jinych témat, nicméné
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samozfejmé na zdkladé vyhodnoceni vhodnosti
organizatory konference.

Kromé zakladnich sekci byl jako kazdoro¢né vé-
novan prostor i prezentaci vysledki praci za¢inajicich
zéjemci o akademickou ¢innost v ramci sekce mla-
dych védct. Vyrazné pozitivné ze strany studentd,
organizatort i dal$ich ucastnikd bylo vnimano také
dalsi roz$ifeni participace studentd magisterského
studia Ekonomické demografie na VSE na realizaci
konference.

Konference kromé ucasti za¢inajicich akademikii
umoziluje diky jeji hybridni formé také online ucast,
¢ehoz vyuziva znaény pocet zejména zahrani¢nich
ucastnikd konference. Celkové letos konference
dosdhla skute¢né mezinarodniho formatu, kdy se ji
zucastnilo 115 osob, z toho 71 jich bylo ze zahranici.
Online prostfedi bylo zaji$téno prostfednictvim

programu MS Teams, pfi¢em?Z soucasti konference bylo
i kratké skoleni tohoto programu pro odstranéni vSech
ptipadnych bariér.

Konference pfinesla nova zjisténi naptiklad
o perspektivach pobytovych socialnich sluzeb,
komunitnim planovani, nezaméstnanosti, dimenzich
lidského kapitélu, sladéni rodinného Zivota s praci,
¢i umélé inteligenci. Kromé toho zaznélo i mnoho
poznatki k dal$im aktudlnim tématim. Konference
probéhla v préatelské atmosféie doplnéné podnétnou
akademickou diskusi.
v publikované podobé. Pfispévky jsou dostupné
ve formé sborniku s ISBN 978-80-245-2499-3,
elektronicky na odkazu https://relik.vse.cz/2023/.

Filip Hon

Kulaty stul na téma Projekce
obyvatelstva Ceske republiky

2023-2100

Ceska demograficka spole¢nost potadala 7. prosince
2023 na ptidé Ceského statistického tifadu v Praze kula-
ty stiil na téma Projekce obyvatelstva Ceské republiky
2023-2100 - predpoklady, vysledky, souvislosti. Akce
méla velmi vysokou nav§tévnost, zicastnilo se ji zhruba
50 osob. Kromé¢ tviirci samotné Projekce 2023 i fada
dalsi odbornikt - demografii, prognostikil, nebo socio-
logti. Nechybéli ani zdjemci o hlubsi informace z ob-
lasti dal$iho popula¢niho vyvoje mezi potencidlnimi
uzivateli projekce. Akce byla oteviena $iroké vefejnosti.

Terezie Styglerovd, vedouci oddéleni demografické
statistiky, prezentovala uvod k Projekci 2023, ktera
byla vyddna CSU na konci listopadu 2023". P¥ipo-

mnéla, ze zpracovani projekci obyvatel CSU je da-
no zakonem o statni statistické sluzbé a to v pétileté
periodicité. Na zpracovani CSU opét spolupracoval
i s externimi odborniky. Zpracovani aktualni projekce
vyrazné komplikovaly faktory narusujici dlouhodobé
trendy - korigovany pocet obyvatel vychazejici ze S¢i-
tani 2021, pandemie Covidu-19, vyrazny pokles po-
rodnosti v letech 2022-2023 a ptichod silné imigra¢ni
vlny z Ukrajiny. Déle prezentujici uvedla predpoklady
vyvoje demografickych procest a zdkladni vysledky,
které ve stfedni varianté projektuji mirny pokles
poctu obyvatel a pokracujici populaéni starnuti (hlubsi
nez v predchozi projekei).

1) https://www.czso.cz/csu/czso/projekce-obyvatelstva-ceske-republiky-2023-2100
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Prezentaci hlavnich zasad projekce plodnos-
ti CSU 2023 uvedla opét Terezie Styglerovd. Jejim
hlavnim autorem je Krystof Zeman (Vienna Institute
of Demography). Projekce plodnosti je konzervativni,
nepredpoklada vyrazné zmény. Stfedni varianta vycha-
zi z odhadu thrnné plodnosti na drovni 1,5 ditéte na
jednu Zenu a je konstantni v celém horizontu projekce.
Pramérny vék matek konverguje k sou¢asné hodnoté
v Némecku (31,3 let). Projekce 2023 déle predpoklada,
ze podil bezdétnych Zen bude nartistat az na hodnoty
okolo 20 % pro generace narozené ve tietim tisicileti.

Petr Mazouch (Vysoka $kola ekonomickd v Praze)
v prispévku Evropsky umrtnostni potencial a jeho
vyuziti v ramci popula¢ni projekce Ceska prezentoval
odhad vyvoje umrtnosti v Projekci 2023, na kterém se
expertné podilely i Kldra Hulikovd a Adéla Pola (obé
z Ptirodovédecké fakulty Univerzity Karlovy). Podle
stfedni varianty projekce by méla nadéje doziti pfi
narozeni v roce 2050 dosahovat hodnot 82,2 let pro
muZe a 87,1 let pro Zeny.

Michaela Némeckovd z oddéleni demografické sta-
tistiky CSU se v nové projekci zabyvala zahraniéni
migraci. Pro rok 2023 byla zdkladem predbézna

data za prvni tfi ¢tvrtleti 2023, rok 2024 je ptechodovy
a od roku 2025 je nasazena fixni dlouhodobd mi-
grace. Zohlednéna je i soucasnd uprchlicka vlina
z Ukrajiny s predpokladem, Ze ur¢ity podil uprchli-
kit do roku 2027 odejde (60 % ve stfedni varianté).
Od roku 2028 by mélo saldo zahrani¢ni migrace
¢init v praméru 35 tisic osob ro¢né. Cesko je mi-
gra¢né ziskovou zemi ve vSech variantdch pro-
jekee.

Nasledné diskuse se zacastnili naptiklad Tomas
Kucera (PiF UK), ktery vyzdvihnul velmi vysokou
kvalitu Projekce 2023, Michal Hlavacek (UNRR),
Tomas Kostelecky (SoU AV CR, v.v.i.), Toméa$ Macha-
nec (MPSV) aj. Diskutovalo se naptiklad nastaveni
konstantni Grovné thrnné plodnosti, predpoklad
navratu uprchlika z Ukrajiny a névrat k pfedpande-
mickym intenzitdm umrtnosti.

Vsechny prezentace jsou dostupné na: https://
www.czechdemography.cz/akce/kulate-stoly/projek-
ce-obyvatelstva-ceske-republiky-2023-2100-predpo-
klady-vysledky-souvislosti/.

Roman Kurkin

8. ro¢nik soutéze Ceské
demografncke spolecnost

O Nej

epsSi kval

fikaCnf praci

v oboru demografie

V z4ti 2023 vyhlasila Ceskd demografick4 spolecnost,
z. 8. jiz 8. ro¢nik soutéze o nejlepsi kvalifikaéni praci
v oboru demografie. Do soutéZe bylo mozné prihldsit
obhajené bakalarské, diplomové i doktorské prace
z oboru demografie nebo jinych pribuznych obori, tj.
s tématem préce, které se vénuje popula¢ni problema-
tice (napt. z obori sociologie, geografie, epidemiologie,
ekonomie, ...), které byly obhdjeny v akademickém
roce 2022/2023.
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Do soutéze se prihlasilo 17 kvalifika¢nich pra-
ci - 5 bakalafskych, 9 diplomovych a 3 dizerta¢ni
prace. Opét po roce tak bylo mozné vyhlasit vité-
ze v8ech ti{ kategorii. Vyhlaseni vysledkd probéh-
lo 7. prosince 2023 v prostorach Ceského statistic-
kého tradu. Vitézové obdrzeli finan¢ni odménu,
poukaz na ro¢ni predplatné ¢asopisu Demogra-
fie, a méli moznost v kréatkosti za pomoci pfedem
piipravené prezentace predstavit svou praci ostat-
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nim ucastnikéim setkdni a pokusit se ziskat tzv. Ce-
nu publika pro nejlepsi prezentaci. Nize pfind$ime
prehled ocenénych praci a zdivodnéni hodnotici
komise.

KATEGORIE BAKALARSKE PRACE

1. misto - Adéla Prystaszova za préci ,, Vyvoj imrt-
nosti na cévni mozkovou p¥ihodu v Cesku v obdobi
1995-2021°; prace obhdjend na katedfe demografie
a geodemografie PfF UK (vedouci prace: Mgr. Ivana
Kulhénov4, Ph.D.).

Ze zdtivodnéni hodnotici komise: Téma bakaldi'ské
prdce je aktudlni a jeji vysledky jsou pfinosné a v praxi
vyuzitelné (a to na poli mediciny, epidemiologie, pti-
padné preventivni péce). Téma je zpracovino ndpadité.
Prdce je psdna srozumitelnym jazykem, a pfitom po od-
borné strdnce velmi kvalitné. Kromé obvyklych metod
demografické analyzy, adekvdtnich zvolenému tématu
a v metodologické ¢dsti dobfe popsanych, jsou pouZity
i slozitéjsi metody, nez je u bakaldtskych praci obvyk-
Ié (dvojrozmérnd dekompozice, zkrdcené timrtnostni
tabulky). Autorka prokdzala vybornou prdci s relevantni
literaturou Ceskou i cizojazyénou, jak faktografickou,
tak metodologickou, sprdvné ji v prdci cituje a uvddi
v seznamu literatury a pramenii. Citované publikace,
jejichz reserSim vénovala pomérné obsirnou kapitolu,
zdroven strucné kriticky komentuje. Kromé toho ji na-
studované publikace poskytly téz inspiraci k formulaci
vyzkumnych otdzek a ndsledné i hypotéz, na které pak
ve viastni analytické cdsti hledd a nachdzi odpovédi, jez
jsou v zdvérecné shrnujici kapitole dostatecné komento-
vdny. Po formdlni strance je prdce vyborné zpracovina.

2. misto - Ondrej Horvath za praci ,,Role of children
in intrahousehold income inequality in the Czech
Republic“; prace obhédjend na katedre demografie
a geodemografie PYF UK (vedouci prace: Mgr. Barbara
Pertold-Gebicka M.A., Ph.D.).

Ze zdtivodnéni hodnotici komise: Bakaldfskd prdce
je analyzou soucasné situace v rozdéleni ptijmii rodicii
v Ceskych tiplnych rodindch s détmi. K analyze je pouZi-
to pro bakaldvské price nadstandardnich statistickych
metod (specifikovany regresni model). Prdce je zdrover
ukdzkou sofistikovaného vyuziti dat z vybérovych Sette-
ni (SILC). Ptindsi neobvykly, a ptitom precizni pohled

na rozdéleni prijmii v uplnych rodindch a poskytu-
je dynamicky vhled do zmén v pFijmové nerovnosti
v rodindch s détmi, a to i podle véku déti. Tim je prdce
inovativni a prispivd k lepsimu pochopeni vztahu mezi
pritomnosti déti a jejich véku a pFijmovou nerovnos-
ti jejich rodicit. Pravé zahrnuti véku déti do analyzy
prindsi nové poznatky o vztahu véku déti a rozdéleni
roli v domdcnosti mezi muzi a Zenami a umoZnuje lé-
pe pochopit vliv tohoto fenoménu na vyvoj plodnosti
Zen. Téma je mdlo frekventované, ale dilleZité zejména
v soucasnosti, kdy se stdle castéji diskutuje genderovd
rovnost. Autor kriticky pfistupuje k citované literatute,
upozoriuje na nékteré nedostatky, napt. na nesrovna-
losti tidajii v literatute riizné provenience.

3. misto - Nela Hamackova za préci ,Zdravotni
stav populace v Ceské republice: p¥iciny a dusledky™;
na katedfe demografie FIS VSE v Praze (vedouci prace:
Ing. Jana Vrabcova, Ph.D.).

Ze zdtvodnéni hodnotici komise: Bakaldi'skd prdce
zpracovavd ndpaditym zpiisobem téma zdravi a zdravé
délky Zivota a hledd odpovéd na otdzku, zda se zdravot-
nim pojistovndm dafi sladovat zvySené ndklady na zdra-
votni péci souvisejici se starnutim obyvatelstva. Kromé
vysoké aktudlnosti daného tématu je tieba ocenit, Ze se
autorce podatilo shromdZdit data z nékolika vybérovych
Setfeni a zdravotnickych statistik (EU-SILC, VSPS, ticty
zdravotni pojistovny) a zpracovat je s bézné publikova-
nymi daty demografické statistiky. Pomoci zdkladnich
demografickych metod (index starnuti) a jednoduchych
statistickych metod (linedrni regrese, trendové funkce -
v prdci dobfe popsané) autorka stanovené cile spinila
a v zavéru vhodné komentovala. Prdce je velmi uZitecnd,
naznacuje diisledky, jaké bude mit vyvoj obyvatelstva
pro financovani zdravotnického systému (vychdzi
ze zpracované projekce prijmii a ndkladii pojistoven
a z odhadu vyvoje skladby pojisténcit).

KATEGORIE DIPLOMOVE PRACE

1. misto - Dominik Chlapec za praci ,,Analyza nad-
dmrtnosti v souvislosti s pandemii COVID-19 v letech
2020 a 2021 ve vybranych stdtech stiedni Evropy®;
prace obhdjend na katedfe demografie a geodemo-
grafie PfF UK (vedouci prace: RNDr. Klara Hulikova
Tesarkova, Ph.D.).
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Ze zduvodnéni hodnotici komise: Tématem
prdce je mezindrodni srovndni nadiimrtnosti spojené
s pandemii COVID-19 ve vybranych stiedoevropskych
zemich (Némecko, Rakousko, Slovensko a Cesko).
Vyzkum je zaméten na roky 2020 a 2021, béhem
kterych byly studované zemé zasaZeny pandemii nejvice,
a hlavnimi zdroji dat byly HMD, databdze Eurostatu
a databdze COVerAGE-DB. K mezindrodnimu srovndni
nadimrtnosti autor pouzil ukazatele poctii nadimrti
a standardizované miry nadimrtnosti, k jejichZ vypoctu
bylo nejprve nutné odhadnout tzv. referencni tiroven
umrtnosti, kterd byla poté srovndna s evidovanymi
pocty zemtelych osob a standardizovanymi mirami
umrtnosti. Odhad referencni 1irovné, tzv. baseline je
klicovy pro sprdvné vyhodnoceni zmény v vimrtnosti.
K odhadu referencni tirovné timrtnosti jsou pouZity
dva modely, které jsou zaloZeny na specifickych
(tydennich) prismérech a na Serflingovu cyklickém
modelu. Vysledky ukdzaly, Ze i ptes svou geografickou
blizkost byly mezi studovanymi zemémi zjistény
pomérné vyrazné rozdily, kdy vyssi nadiimrtnost
byla podle obou pouzitych modelii naméfena v Cesku
a na Slovensku, nizsi nadimrtnost byla zaznamendna
v Némecku a Rakousku. Prdce ptindsi i fadu poznatki
a ndmétii k diskuzi ohledné chdpdni a interpretace
pojmu nadimrtnost. I pies analyticky definovany cil
je prdce téz zamétena na otdzky metodologické a je
prinosem pro dalsi baddni v této oblasti.

2. misto - Adéla Volejnikova za praci ,,Cesko jako
cilovd zemé preshranicni reprodukéni péce”; prace
obhdjend na katedfe demografie a geodemografie
PtF UK (vedouci prace: PhDr. Mgr. Anna Stastna,
Ph.D.).

Ze zdtivodnéni hodnotici komise: Jednou z hlavnich
zmén reprodukcéniho chovini v ekonomicky vyspélych
zemich je posun plodnosti do vyssiho véku, obvykle
spojeny se zvysujicim se rizikem neplodnosti. V této
souvislosti tak nariistd zdjem o lécbu neplodnosti pomoci
metod asistované reprodukce (ART). Prdce je zamétena
na zmapovéni hlavnich trendii poskytovdni preshraniéni
reprodukéni péce, a to z pohledu Ceska jako cilové
zemé. Zdrojem dat jsou anonymizovand individudlni
data o vSech zapocatych cyklech asistované reprodukce
v Cesku v predpandemickém obdobi 2016-2019 (UZIS
CR). Cilem price je identifikovat hlavni zdrojové zemé
preshranicni reprodukéni péée realizované v Cesku
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a na zdkladé studia legislativnich a jinych podminek
v téchto zemich identifikovat faktory, které preshranicni
reprodukcni péci sméruji do Ceské republiky. Analyza
prokdzala, Ze tzv. reprodukcni turistky se ve zkoumanych
letech na vyuZivani ART podilely z témér 40 %,
ve srovndni s tuzemkami podstupovaly asistovanou
reprodukci ve vyrazné vyssim véku a vyuZivaly jiné
metody ART. V rdmci zemi, které se na objemu
preshranicni reprodukéni péce poskytované v Cesku
podilely nejvice, bylo sledovdno Némecko, Itdlie,
Slovensko, Velkd Britdnie, Francie, Srbsko, Irsko
a Madarsko.

3. misto - Tereza Hrabcova za praci ,,Faktory souvise-
jici s prevalenci omezent fyzickych funkci v populacich
Evropy®; prace obhéjena na katedre socidlni geografie
a regionalniho rozvoje P¥F UK (vedouci prace: RNDr.
Michala Lustigovd, Ph.D.).

Ze zdivodnéni hodnotici komise: Tato diplomovd
prdce se zabyvd faktory, které souvisi s prevalenci
fyzickych limitaci, konkrétné problémii s chiizi,
v populaci Evropy. V kontextu demografického stdrnuti
se jednd se o aktudlni a Cdstecné opomijené téma, jelikoz
omezeni fyzickych funkci vyrazné ovliviiuji kazdodenni
Zivot, samostatnost a nezdvislost jedince &i jeho
dusevni pohodu. Autorka si klade za cil identifikovat
faktory souvisejici s fyzickymi omezenimi, pozornost
je vénovdna i rozdiliim v prevalenci potizi s chiizi
v populacich Evropy, véetné odhadu nadéje doZiti bez
omezeni chiize. K analyze vlivu rizikovych faktori
na fyzické funkce byl pouZit nejaktudlnéjsi datovy
soubor populacni studie European Health Interview
Survey (Evropské vybérové Setfeni o zdravi z roku
2019). Do bindrni logistické regrese, kterd byla hlavni
statistickou metodou, vstupovaly vybrané proménné
za respondenty starsi 25 let, ktefi se studie zvicastnili.
Vstupni data pro konstrukci vimrtnostnich tabulek byla
Cerpdna z Human Mortality Database (HMD) jehoZ
soucdsti je i Human Life-Table Database. Mezi muZi
a zenami nebyly zjistény zdsadni rozdily v rizikovych
faktorech, prevalenci fyzickych omezeni zvysoval napt-
nizsi socioekonomicky status ¢i vyskyt depresivnich
symptomil. Na zdkladé standardizované miry prevalence
omezeni chiize a nadéje doZiti bez omezent chiize byla
zjisténa polarizace Evropy na zdpadni a vychodni, kdy
populace vychodnich zemi byly zatizené potizemi s chiizi
vyrazné vice neZ populace zdpadnich zemi.
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KATEGORIE DIZERTACNI PRACE

1. misto - Jana Vrabcova za praci ,Model prevalen-
ce zdravi“; prace obhdjena na Fakulté informatiky
a statistiky VSE v Praze (8kolitel: prof. RNDr. Lubo$
Marek, CSc.).

Ze zdtvodnéni hodnotici komise: Téma dizertac-
ni prdce je vysoce aktudlni. Zdravi, respektive skladba
populace podle zdravotniho stavu, je frekventovanym
tématem, a je zdsluzné, Ze je mu vénovdna ndlezitd po-
zornost i ze strany demografického vyzkumu. Autorka
predlozila dizertaci formou monografie. Uvodni dst
dizertace obsahuje cenny prehled systémii vybérovych
Setfeni zamérenych na zjistovdani zdravotniho stavu
obyvatelstva v Ceské republice (formou ticasti na me-
zindrodnich Setfenich) vietné obtizi, které s sebou zjis-
fovdni zdravi a disability (zdravotnich omezeni) nesou.
O tom svéd¢i i rozsah prostudované literatury, kdyz
seznam pouZité literatury ¢itd témér 170 titulil. Jednim
z prinosii prdce je analyza vysledkii poslednich modu-
Ity vybérovych Setteni (EU SILC a EHIS) provedenych
na tizemi CR, pro kterou pouzila bindrni logistickou
regresi. Autorka také navrhla novou proménnou, po-
moci které by bylo mozné sndze rozlisit podily zdravych
a nemocnych osob v populaci. Za pouZiti Brassovy relac-
ni metody posléze pro tuto dichotomickou proménnou
modelovala kfivky prevalenci a odhadovala potenci-
dlni trend vyvoje. Metodu aplikovala jednak na data
z neddvnych Setient, jednak na data projekce CSU. Vy-
sledky jsou prezentoviny nejen Ciselné, ale také graficky

a to tak, aby byly ndzorné a dobfe srozumitelné. Prdce
je nejen zajimavd a kvalitné zpracovand po metodic-
ké strdance, ale jeji vysledky ptispivaji k predikci poctu
a vékové skladby osob s disabilitou, coZ je v podminkdch
rychlého starnuti populace velmi cenné. Po stylistické
strdnce je psdana svézim jazykem, i pres nutné pouzivini
Cetnych zkratek srozumitelné.

CENA PUBLIKA O NEJLEPSI PREZENTACI

1. misto - Adéla Prystaszova za praci ,, Vyvoj timrt-
nosti na cévni mozkovou prihodu v Cesku v obdobi
1995-2021% prace obhdjend na katedfe demografie
a geodemografie PYF UK (vedouci prace: Mgr. Ivana
Kulhdnovd, Ph.D.). Pro vyherni prezentaci hlasovalo
46,7 % hlasujicich.

Ceska demograficka spole¢nost, z. s. vyhercim
gratuluje a dékuje vSem ucastnikiim soutéze za pri-
hlaseni své prace. Stejné jako pfedchozi ro¢niky, také
8. ro¢nik soutéZe byl realizovan diky finan¢ni podpote
Rady védeckych spole¢nosti Ceské republiky v ram-
ci Akademie véd CR, které timto rovnéz dékujeme.
V poradi jiz 9. ro¢nik bude vyhldsen opét na podzim
2024. Prehled vsech vysledku soutéze i za pfedchozi
ro¢niky lze nalézt na stankdach https://www.czechde-
mography.cz/soutez.

Hv CDS

CESKA
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Termin pfihlaseni pfispévku: 31. bfezen 2024
Termin pfihladeni navrhu odborné sekce: 29. Gnor 2024

Registrace a vice informaci: http://www.czechdemography.cz
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MODE OF DELIVERY BY MATERNAL
CHARACTERISTICS: THE CASE
OF C-SECTIONS IN SLOVAKIA

Pavol Duréek? - Sofia Karina Trommlerova?

Abstract

This study focuses on mode of delivery by maternal characteristics such as age, education, marital status, region,
and mode of previous delivery. We use microdata provided by the Ministry of Health and find that the likelihood
of a C-section increases with the age of the mother, but a previous natural delivery weakens this association.
Women who are married more often give birth by planned C-section. Emergency C-sections occur more often
among unmarried women. Women in the Tren¢in region more often deliver spontaneously, and women
in the Bratislava and Nitra regions more often deliver by C-section. Due to the early onset of fertility, women
with primary education more often deliver spontaneously. Women with secondary education under the age
of 35 more often deliver by planned C-section than university-educated women. Our results are policy-relevant
for further decision-making and planning in obstetrics and gynaecology in Slovakia, especially by pinpointing
the different risk categories in terms of maternal education or marital status by mother’s age.

Keywords: mode of delivery, Caesarean section, marital status, age, education, parity
Demografie, 2024, 66(1): 68-86
DOI: https://doi.org/10.54694/dem.0325

1. INTRODUCTION

are surgeries (that carry corresponding risks) and they

The aim of this study is to analyse the mode of delivery
in childbirth by selected maternal characteristics.
We focus on the biological (age, mode of previous
delivery), socio-economic (marital status and edu-
cation), and geographic (region of residence)
characteristics of the mothers. We work with
microdata that include all the deliveries that took
place in health centres in Slovakia in 2009-2010 and
2019-2020.

In this article, we focus on caesarean sections
(C-sections) and their (over)use in Slovakia. Research
on C-sections is particularly important, as C-sections

tend to be overused not only in Europe but also other
developed regions (Gibbons et al., 2010; Montilla et al.,
2020). Some authors have even compared the increase
in the number of C-sections to an epidemic (Fait et al.,
2022). According to EUROSTAT data (2023a, 2023b),
the rate of C-sections (the proportion of children
born by C-section) in EU countries (and candidate
countries) was 34% in 2020, which is almost 20 per-
centage points (p.p.) more than the 15% limit
recommended by WHO (2015). Compared to other
European countries (see Figure 1), Slovakia ranks
‘only’ in the 2nd quartile of countries with a relatively

1) Department of Economic and Social Geography, Demography and Territorial Development, Comenius University Bratislava.

Contact: pavol.durcek@uniba.sk.

2) Department of Economic and Social Geography, Demography and Territorial Development, Comenius University Bratislava.

Contact: sofia.trommlerova@iheid.ch.
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lower C-section rate, but the actual share is very close
to the median. Figure 2 shows the trends in Slovakia
for all births and births by C-section over time, with
an unprecedented increase in the number of C-sections
during a substantial decline in the birth rate. However,
after the highest rate of C-sections was reached
in 2013, a slight, gradual decrease is observed in 2015-
2021. This decrease may be the result of efforts by the
Slovak Society of Gynaecology and Obstetrics (Kas¢dk
et al., 2011; Dosedla, et al., 2011; Cupanik et al., 2016)
and the government to reduce the rate of C-sections,
which are both more expensive than natural births
(SUB, 2021) and pose a health risk to the mother and
her child (Kilsztajn et al., 2007; Wallenborn et al., 2017;
Londero, et al., 2019). In particular, elective caesarean
sections leave newborns with a serious lifelong

risk of certain diseases, since natural childbirth is
an important condition for healthy human develop-
ment (Hederlingova et al., 2017).

Analysing modes of delivery may also be important
for understanding their impact on the birth rate and
the total fertility rate in the entire population. Surgical
delivery may discourage couples from planning
to have another child (O’Neill et al., 2013; Zahumen-
sky et al. 2021), or they might need to postpone the
next pregnancy to an older age for medical reasons
(Hall et al., 1989; Gurol-Urganci et al., 2013), when
the probability of a successful delivery of the foetus
decreases (Londero et al., 2019). Nam et al. (2017)
found a higher incidence of postpartum depression
and lactation problems in women who gave birth
by C-section. All these factors related to C-sections

Figure 1 Caesarean section rates in selected European countries in 2020
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Figure 2 Caesarean sections in Slovakia between 1989 and 2020
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may discourage women from planning to have an-
other child. Having a caesarean section affects the
number of subsequent children in the family, not only
through voluntary decisions by the couples, but also
because it increases the risk of involuntary infertility
and subsequent foetal death in utero (Murphy et al.,
2002; Chen - Hancock, 2012; Hinterleitner et al.,
2021).

2. DATA AND METHODS

The data stem from individual records of the ‘Report
on Maternity Z (Ministry of Health) 4-12’ covering
all deliveries in Slovakia in the years 2009, 2010, 2019,
and 2020% provided by NCZI (2022). Among the
deliveries analysed here, 49.3% were in the 2009-2010
period and 50.7% were in the 2019-2020 period.
We have microdata on individual mothers regarding
their age, region of residence, marital status, educa-

tion, and mode of previous delivery. The entire data
set consists of 222,849 deliveries, with missing values
for some variables: 15% of the data on education, 9%
of the data on marital status, and 0.2% of the data
on region of residence are missing, while there is no
missing data for year, age, and mode of delivery.
We did not impute the missing data; for individual
differentiation criteria, missing data were not included
in the analysis. Table 1 shows the number of deliveries
by different maternal characteristics. Figure 3 presents
the distribution of the mode of delivery in our data.
More than 69% of deliveries in Slovakia took place
naturally, while a planned C-section was used in
approximately 16% of deliveries. Approximately 6%
of deliveries were performed as an acute C-section
right before labour and another 6% during labour.
Other (emergency) delivery methods account for
up to 3% of the total number of deliveries.

3) Originally, we intended to analyse changes in delivery mode over a longer time period, but due to a change in the reporting
methodology by the NCZI, the earliest available year was 2009. We use two consecutive years in order to increase the sample size,
and we consider two decades (2009-2010 and 2019-2020). Since the largest changes in delivery mode took place prior to 2009

(see Figure 2), the importance of evaluating individual years separately has been partially lost.
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Figure 3 The distribution of modes of delivery in Slovakia (average for the years 2009, 2010, 2019, and 2020)
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Note: Other emergency methods’ includes delivery using forceps, vacuum extraction, expression, and extraction.

Source: Authors’ computation

Since some modes of delivery occur with low frequen-
cy, we grouped them into three categories:

1) spontaneous (natural) deliveries;

2) planned C-sections (decided before delivery):
a C-section planned well before the due date
and an acute C-section decided right before
delivery — both of these C-sections are decided
before labour starts;

3) emergency C-sections (decided during delive-
ry) and other complicated deliveries (forceps,
vacuum extraction, expression, and extrac-
tion) - these emergency methods are decided
during labour.

We analyse these three types of delivery by dif-
ferent maternal characteristics. Our main focus
is on age as a major risk factor for complications
during pregnancy and delivery (Londero et al., 2019;
Bouzaglou et al., 2020). Other variables of interest,
such as place of residence, marital status, education,
and number of previous deliveries, are evaluated
in combination with age. We also analyse temporal
changes between the years 2009-2010 and 2019-

2020. Our descriptive analysis consists of com-
bined graphs, where we show the relative frequency
of the different modes of delivery by maternal char-
acteristics (age + another characteristic).? In addi-
tion to these graphs, we also calculate the odds ratios
(OR) for the different modes of delivery by maternal
age and other characteristics in Table 2 (the refer-
ence category is always marked ‘ref’). The following
formula is used to calculate the ORs (Mares et al.,
2019):

OR =

where P, is the probability of the observed phe-
nomenon in the group of interest and P, is the proba-
bility of the observed phenomenon in the reference
group. The OR expresses how many times more likely
it is that the observed phenomenon will occur in the
group of interest compared to the reference group.

4) In all graphs, we consider the sample size. Samples smaller than 30 observations are depicted as bars with a dashed margin. We

consider the results in these smaller samples to be less reliable and interpret them with caution.
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Figure 4 Example of an odds ratio (OR) calculation

Data:
Mother’s age at delivery
Planned C-section
Under the age of 20 (reference group) Age 40 and over
Yes 1,849 (a) 2,090 (b)
No 12,884 (c) 3,457 (d)
Total 14,733 5,547
P 2,090/5,547 2,000/5,547 2,090 b
. 1-P 3,457/5,547 3,457/5:547 3,457 d
Icul : = = = = — =42
Caleulation: OR =—5 1,849/14,733 184944733 | 1849  a
1-P 12,884/14,733 12,884/14;733 12,884 C

Interpretation: The likelihood of a planned C-section among mothers over the age of 40 is four times higher than among women

who delivered when under the age of 20.

Source: NCZI, 2022; authors’ calculation.

When looking at the OR of giving birth in a par-
ticular way (e.g. natural birth) by age only, the refer-
ence group are mothers under the age of 20 and the
groups of interest are mothers aged 20-24, 25-29, etc.
(see Panel A in Table 2). Figure 4 presents an example
of an OR calculation and interpretation from Panel A
in Table 2.

In all other cases, where we focus on the ORs
of giving birth in a particular way by age and another
characteristic, the OR always expresses the likeli-
hood of one group of women (e.g. married women) of
a certain age of giving birth naturally or via a planned
C-section or via an emergency method, in compari-
son to the reference group (e.g. single women) of the
same age. This means that in Panels B-F of Table 2,
the ORs are defined within each column (Panel A,
mentioned above, is an exception, where the ORs are
defined within each row).

All graphs and ORs take into account the number
of women in the population of a specific age. For
regions and years, we calculated the so-called age-
specific delivery rates (analogous to the age-specific
fertility rate) according to the following formula:

where:

4, is the age-specific delivery rate of women at age
() in year (t),

D, is the number of deliveries to women at age
(%) in year (t),
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175, is the number of women at age (%) in year (t)
on July 1.

For regions, the age-specific rates were calculated
as a weighted harmonic mean of years 2009, 2010,
2019, and 2020.

We then calculated the reduced age-specific
delivery rates for the differentiating criteria of marital
status, education, and mode of previous deliveries
according to the following formula:

svd, = %

1.7t % x
where:
srd , is the reduced age-specific delivery rate of women
in category (s) at age (x) in year (t),
sD_is the number of deliveries to women in category
(s) at age (x) in year (t),
1745, is the number of women at age (x) in year (t)
on July 1,
(s) are individual categories of marital status (single,
married, divorced+widowed), education (primary
school - ISCED 2, high school without the school-
leaving exam - ISCED 3C, high school with the
school-leaving exam — ISCED 3, university - ISCED
5A + ISCED 6) and mode of previous deliveries (only
spontaneous deliveries, only caesarean sections,
a combination of both modes).

For individual categories, the age-specific rates
were calculated as a weighted harmonic mean of years
2009, 2010, 2019, and 2020.
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When calculating the OR, the largest group
is normally used as the reference category. However,
in our analysis we wanted to use an approach related
to the arrival of primary life events during the mother’s
life. This means that our reference categories capture
those events which happen first in a woman’s life.
Therefore, the youngest mothers, unmarried women,
women with primary education, and first-time
mothers were selected as the reference category. The
exception is the Bratislava region, which we chose
to mark the differences between the capital (which
constitutes the majority of this region) and the rest
of Slovakia.

3. ANALYSIS

3.1 Mode of delivery by age

Figure 5 shows the timing of fertility with respect
to maternal age in Slovakia. It also represents a bench-
mark for further comparisons by age and other ma-
ternal characteristics. We identify four main findings.

First, prime fertility age in Slovakia is 25-34 years.9
Second, the share of natural deliveries decreases with
age: under the age of 20, natural deliveries account
for 78% of all deliveries, while for women aged 30-34
it is 67% and for women over the age of 40 it is only
54%. Women aged 30-34 are 0.6 times less likely
to give birth spontaneously than women under 20,
while women over 40 are 0.3 times less likely than
women in the youngest cohort (Panel A, Table 2).
Third, in each age category, 8-10% of deliveries
occur via an emergency C-section or using another
emergency method. Emergency deliveries decrease
slightly with age. For example, the chances of a woman
aged 30-34 or 40+ of having an emergency C-section
are 0.9 times lower than those of a woman under
20, while for women aged 35-39 the odds ratio is
the lowest (0.8). This is because older women are
more likely to have health problems during pregnancy
(Clarke - Hammarberg, 2005), and, if necessary,
C-sections are planned. Fourth, the proportion

Figure 5 Mode of delivery by age in Slovakia (aggregation of the years 2009, 2010, 2019, and 2020)
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5) Ideally, an analysis focusing on the timing of births would relate the absolute number of births to the size of the exposed population

(all women in the respective age categories) and analyse individual years separately. Since other demographic studies have already

mapped the timing of fertility in Slovakia in detail (for example Bleha et al., 2020), our approach is simpler. We focus on the

absolute number of births, on the modal maternal age, and on its shifts by individual maternal characteristics.
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of planned C-sections increases with age. Among
women under 20, only 13% of cases have a planned
C-section, while for women aged 30-34 the share
is approximately 25% of deliveries, and for women
over 40 it increases to 37%. This means that women
aged 30-34 are 2.3 times more likely to have a planned
C-section than women under 20, and for women over
40 the likelihood is even 4.2 times greater.

3.2 Mode of delivery over time

Figure 6 decomposes the information in Figure 5
by year of birth. The first finding is that the peak of
fertility is relatively stable in the wider age category
of 25-34. At the same time, the number of deliveries
among women 35+ slightly increased between 2010s
and 2020s. This is a consequence of the postpone-
ment of fertility and its realisation at an older age
(Bleha et al., 2020).

Second, in 2019-2020 we can see a slight decrease
in the proportion of spontaneous deliveries compared
to the period 10 years earlier (2009-2010). This de-
crease is most prevalent in the youngest and oldest age
groups, i.e. among women under 20 and women over
40. In 2020, women aged 40+ had a 30% lower chance
(OR=0.7) of a spontaneous delivery than women of the

same age in 2009; among women under the age of 20,
the odds ratio was 0.8 (Panel B, Table 2). The decrease
in the likelihood of a natural delivery in these two
groups is caused by different factors. Among women
under the age of 25, we observe an increase in the
proportion of emergency C-sections or in the use of
other emergency delivery methods. More specifically,
women under the age of 20 were 1.2 times more likely
to have an emergency delivery in 2020 than in 2009.
On the other hand, for women aged 40+, the chance
of a planned section increased 1.4 times between 2009
and 2020. This trend is likely related to an increase in
the proportion of primiparous mothers among older
women. Obstetricians are aware of the higher risk
of complications among primiparous ‘older’ women
and they may thus propose a planned C-section as
a precautionary measure. In fact, the fraction of primi-
parous women in the age bracket 40+ increased from
13% in 2009 to 23% in 2020. If we exclude women who
had given birth via a C-section in the past, then the
share of primiparous mothers aged 40-44 increased
from 15% to 30% over the 12-year period. Neverthe-
less, the overall differences in the mode of delivery be-
tween the time periods 2009-2010 and 2019-2020 are
relatively small. This can be explained by the fact that

Figure 6 Mode of delivery by age and year
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the use of C-sections in Slovakia has already passed its
initial phase, and by 2009 it had become a fully (over)
used delivery method, as shown in Figure 2.

3.3 Mode of delivery by region

Figure 7 shows the eight different regions of Slovakia.
In the Bratislava region, which consists mainly of the
capital city, a low share of spontaneous deliveries
is observed for all ages compared to the national aver-
age (Figure 5). Correspondingly, the share of planned
C-sections is rather high, as is the share of emergency
C-sections or other complications during delivery.
Emergency C-sections are the highest in the Bratislava
region out of all eight regions in Slovakia, and they
are so across all age groups, with odds ratios in the
other regions reaching from 0.4 to 0.9, depending
on the region and age group (Panel C, Table 2). Peak
of fertility is clearly at ages 30-34.

In the neighbouring region of Trnava, the propor-
tion of spontaneous deliveries is similar to that
in Bratislava (the ORs oscillate at every age around
the value 1), but the share of planned C-sections
is larger, while the share of emergency deliveries
is lower. The peak of fertility is during a broader
age range than in Bratislava, at 25 to 34 years.
The timing of fertility is similar in the neighbouring
region of Tren¢in. However, this region has the highest
proportion of spontaneous deliveries in the entire
country and in all age groups. For instance, women
from Trencin region have a 1.5 to 1.9 times greater
chance of a spontaneous delivery than women from
Bratislava. At the same time, the share of planned
C-sections is among the lowest in Slovakia. These
findings are not surprising as obstetricians in this
region are famous for their stricter adherence to
medical procedures that lead to spontaneous deliveries
(Cupanik et al., 2016; Somodi, 2019; Kovdcikovd, 2022).
In general, regional differences in delivery modes are
to some extent driven by workplace philosophy and by
local obstetricians’ willingness to adhere to evidence-
based medicine (Korbel et al., 2021).

Similarly to Trnava and Trencin, in the south-
western region of Nitra fertility also peaks between
age 25 and 34. However, Nitra has the lowest rate
of natural deliveries in Slovakia. Between 45% and
two thirds of deliveries are spontaneous, depending
on maternal age. At the same time, the share

of planned C-sections is the highest in Slo-
vakia, across all maternal ages. For instance,
a mother from Nitra region has a 1.2 to 1.6 times
greater likelihood of giving birth via a planned
C-section than a woman from Bratislava. One possible
explanation may be that inhabitants of this region are
generally in poorer health (Sprocha, 2022; Mészdros,
2008), which may be reflected in a higher propor-
tion of high-risk pregnancies and thus more planned
or emergency C-sections.

Until now, we have discussed the (south)western
regions of Slovakia, where peak fertility was in the
30-34 age group in the capital and in the 25-34 age
group in the other three regions. Women in Northern,
Central, and Eastern Slovakia have a lower fertility
age: the peak in fertility is at 25-29 years (Figure 7).
Note that Eastern and Northern regions are marked
with fewer economic opportunities (Korec, 2014) and
higher religiosity (Majo, 2015).

In the Northern region of Zilina, the share of
natural deliveries is slightly higher than the national
average (the OR with respect to Bratislava oscillates
around 1.3 to 1.5). This higher share of natural
deliveries is mirrored in a lower share of planned
C-sections (20%). The share of emergency C-sections
and other complications at delivery in Zilina region
correspond to the national average. The Central region
of Banska Bystrica has the highest share of natural
deliveries overall (74%), with the ORs in individual
age categories ranging from 1.5 to 1.8 compared to
in Bratislava. At the same time, women in this region
have one of the lowest probabilities of giving birth
via a planned C-section or an emergency C-section.

The Presov region has the youngest mothers: the
peak of fertility is clearly located at the age of 25-29
years, and there are substantially more deliveries
in the under 20 and 20-24 age groups than there
are in the rest of the country. This is likely because
Roma minority communities live predominantly
in the PreSov and Kosice regions (see below for
details) and they are characterised by a very early
onset of reproductive behaviour (Sprocha, 2017).
In terms of type of delivery, the distribution resembles
the national average, with fewer emergency C-sections
or other complications at delivery (the OR at each
age is only 0.4-0.7 compared to Bratislava). In the
last region, Kosice, the timing of fertility is similar
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to that in the Pre$ov region, with a less pronounced
mode category in the 25-29 age group. A somewhat
larger proportion of natural deliveries is observed in
this region, mainly in the age group up to age 25. And
while planned C-sections correspond to the national
average, emergency C-sections (and other complica-
tions) are least frequent at 7% overall (OR at each age
are 0.4-0.6 compared to Bratislava).

Overall, it is not only the peak of fertility that
is different between Western and the rest of Slovakia.
The four regions of Northern, Central, and Eastern
Slovakia show little correlation between age and emer-
gency C-sections (or other complications). Spontane-
ous deliveries are also somewhat more represented in
these regions. Despite the differences in the general
health status of regional populations (Mészdros, 2008),
the main explanation for the higher share of natural

Figure 7 Mode of delivery by age and region (aggregation of the years 2009, 2010, 2019, and 2020)
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deliveries in these regions seems to be the different
timing of fertility compared to Western Slovakia.
In the ‘non-Western’ regions, a significant number
of women realise their fertility at the relatively young
age of up to 25 years (Sprocha et al., 2019), when the
incidence of health complications at delivery is low.
Subsequently, if more births take place at an older age,
the incidence of a C-section is to a large extent pre-
determined by the mode of delivery of the previous
delivery, which we will focus on later.

3.4 Mode of delivery and marital status

In Figure 8, we see that both the timing of fertility and
the mode of delivery in Slovakia differ substantially
by marital status. While single women’s fertility peaks
between 20 and 24 years, the peak among married
women is 25-34 years, and among divorcees and
widows it is 30-39 years. This distribution is consistent
with the general life cycle in terms of marital life.
As for magnitude, 61% of children are born to married
women, 28% to single women, and only 11%
to divorcees and widows.

In terms of mode of delivery by age, the distribu-
tion among married women copies that of the entire
population. This is not surprising, as the deliveries
of married women account for almost two thirds
of all deliveries. Among single and widowed/divorced
women, the distribution of the mode of delivery
diverges from the average, especially at ages 30+.

Single women under the age of 30 have a similar
likelihood of a spontaneous delivery as the average.
However, single women aged 30+ have the lowest like-
lihood of a natural delivery - the odds ratio is 1.1-1.3
in favour of married women and 1.2-1.5 in favour of
divorced/widowed women (Panel D, Table 2). In both
cases, the gradient increases with age, i.e. the older the
mother, the greater the difference between single and
other women in terms of having a spontaneous deliv-
ery. This lower likelihood of a natural delivery among
single women is mirrored in an increased likelihood
of an emergency C-section and other delivery com-
plications (the OR for an emergency C-section among
married, divorced, and widowed women aged 30+ is
0.6-0.8 compared to single women). This systematical-
ly higher proportion of emergency C-sections among
single women aged 30+ may be partly explained
by single motherhood, which affects a certain share

of these women (we have no data on this). In general,
single mothers face difficult social, economic, and
health conditions, which may result in these women
receiving insufficient medical care during pregnancy
and in obstetricians deciding to perform a C-section
at the last moment, during delivery (Castiglioni -
Schmiedeberg, 2018). This hypothesis is supported by
the observation that married women have approxi-
mately a 1.1 times higher likelihood of a planned
C-section than single women. Additionally, single
motherhood may have a negative psychological
impact on the mother during delivery, since she does
not have a partner for mental support and to take care
of any children she already has (Hallgreen et al., 1999),
which could lead to a slower progression of labour and
ultimately to an emergency C-section.

Divorced and widowed women are a special
group of mothers, as they have few births, especially
at a young age. Conducting an analysis of this
group of women under the age of 25 is not possible
because of the small number of events. Divorced
and widowed women over the age of 25 have the
highest likelihood of a natural delivery, i.e. higher
than that of single women (OR 1.2-1.5) and married
women. This may be because divorced and widowed
women are more likely to already have children from
a previous marriage. According to our data, 63%
of divorced/widowed women already have children,
while among married women the figure is 60% and
among single women it is 41%. Several studies have
shown that women who are giving birth to a second
or higher-order child are more likely to give birth
spontaneously (Waldaufovd - Stastnd, 2022; Fait et al.,
2022). The likelihood of an emergency C-section
among divorced/widowed women is like that
of married women and lower than that of single
women (OR 0.7-0.8), as noted above. The reasons
may be similar to those in the case of single mothers,
such as limited monitoring of health status during
pregnancy and the increased nervousness f the mother
during delivery due to concerns about caring for the
family. Finally, divorced/widowed women aged 35+
are least likely to be scheduled for a planned C-section
out of all the groups (the ORs compared to single
women are 0.7-0.8). A possible explanation for this
observation could be the lower likelihood of them
being first-time mothers.
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Figure 8 Mode of delivery by age and marital status (aggregation of the years 2009, 2010, 2019, and 2020)
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3.5 Mode of delivery by maternal education
When we divide mothers into subgroups by their
education, we see that women with basic education
(17%) are characterised by an early timing of fertility
(see Figure 9). Their modal age is between 20 and 24
years, but deliveries under the age of 19 are also very
common. Women with high school education (without
or with the school-leaving exam - 13% and 37%,
respectively) reach peak fertility at 20-29 and 25-29
years, respectively. In general, university graduates
(32% of the sample) postpone their fertility aspirations
until an older age, which is also reflected in our data:
their fertility peaks at 30-34 years.

In Slovakia, women with primary education have
the highest likelihood of giving birth naturally, with
the odds ratios in higher educational groups being
0.5-0.9 (Panel E, Table 2). Correspondingly, the least
educated women are least likely to give birth via
a planned C-section (the ORs in higher educational
groups are 1.2-2.4). As regards emergency C-sections
or other emergency methods, women with primary
education are again least likely to experience these
methods, but only in the 20-39 age categories (the ORs
in higher educational groups are 1.1-1.9). In the oldest
age group of 40+ women, a non-linear effect emerg-
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es: women with primary education are more likely
to have an emergency C-section than women with
high school (the ORs among them are 0.7-0.9) and
equally as likely as women with a university degree.
These patterns can be explained by the higher preva-
lence of spontaneous deliveries among less-educated
women in their older age because of the early onset
of motherhood in this group. Women with primary
education in Slovakia often give birth to their first-
born child before the age of 22 (Sprocha etal, 2022),
which is the age with the lowest incidence of health
complications that could lead to a C-section. Natural
deliveries at low parity then lead to giving birth natu-
rally at an older age as well.

In our data, we can distinguish between women
with secondary education without and with the school-
leaving exam. In the past, this was a meaningful
distinction. However, over time secondary schools
that do not offer the school-leaving exam have been
disappearing and in general, the school-leaving exam
has become a new standard. This can also be seen
in Figure 9, where the number of deliveries among
secondary-educated women without the school-leaving
exam is relatively low. In general, women without
the school-leaving exam do not resemble those who
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Figure 9 Mode of delivery by age and education (agg

regation of the years 2009, 2010, 2019, and 2020)
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do have the school-leaving exam in terms of their
delivery mode. As we shall see, women with the
school-leaving exam are more like university
graduates, and women without the school-leaving
exam are more like women with a primary education.

As for the educational gradient in relation to
natural deliveries, we see that it almost does not exist
beyond primary education: women without the school-
leaving exam, with the school-leaving exam, and with
a university degree are roughly similarly less likely
to give birth naturally compared to the least-educated
women: the odds ratios are 0.5-0.7 among women
aged 20+. These odds ratios are relatively stable across
the age spectrum among women without the school-
leaving exam and steadily decrease in magnitude with
age among the most-educated women. This means
that the older the woman, the bigger the difference
between primary- and tertiary-educated women
in terms of giving birth naturally.

For planned C-sections, we see the opposite pattern:
women with higher than primary education are more
likely to be scheduled for them, and this is even more

true at an older age. While the odds-ratios for women
with at least the school-leaving exam are in the order
of 1.2-1.6 for women aged 20-34, they increase to
2.0-2.4 for women aged 35+.9 Especially university-
educated women over the age of 35 are more than twice
as likely to have a planned C-section than their peers
with primary education. The reason is that among older
mothers with a university degree, there is a relatively
high share of first-time mothers (Sprocha et al., 2016).
Older first-time mothers are more likely to have health
complications associated with advanced age, leading
to a (planned) C-section. Among secondary-educated
women without the school-leaving exam, the odds
ratios are similar but somewhat lower (1.3-1.7 across
the age spectrum).

Finally, in terms of emergency C-sections, the
age pattern is different from natural deliveries and
planned C-sections: the biggest difference seems
to be among young women and the smallest among
older mothers. More specifically, younger women
aged 25-34 are more likely to end up with an emer-
gency C-section if they are more educated than

6) For women with university education, the age category under 20

is not relevant because the number of events is very small.
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if they have only primary education (the OR is 1.3-1.4
in the case of no school-leaving exam and 1.6-1.9
in the case of at least secondary education with
a school-leaving exam). Among older women (35-39
years), these odds ratios decrease to 1.1 for second-
ary education without the school-leaving exam and
1.2-1.3 for at least the school-leaving exam. In the
oldest age group of women 40+, there is a reversal
in the educational gradient - women with second-
ary education have ORs for emergency C-sec-
tions of 0.7-0.9 compared to least educated women.

3.6 Current mode of delivery by previous mode
of delivery

The last differentiating criterion that we consider
in our analysis is the previous mode of delivery.
In Figure 10, we see the expected result that the fertil-
ity timing of first-time mothers is earlier (modal age
is 25-29 years) than that of mothers at a higher birth
order (the peak of their fertility is at 30-34 years).

In terms of mode of delivery, the probability
of a spontaneous delivery is lower among first time
mothers than the national average. What is more, at
ages 35+, the probability of a spontaneous delivery
becomes so low that it is even lower than the proba-
bility of having a planned C-section. In general, age is
a significant risk factor for a C-section in primiparous
women (Waldaufovd - Stastnd, 2022). In Slovakia,
we see that the lower probability of a natural delivery
at ages 35+ comes in exchange for an increased risk of
emergency C-sections. Clearly, as the age of first-time
mothers rises, the proportion of emergency C-sections
and other complications during delivery increases, too.
What is more, primiparous women have the highest
probability of an emergency C-section out of all wom-
en. For example, among women aged 30 to 34, the pro-
portion of emergency C-sections is relatively high at
16%, while the national average in this age group is 9%.
Even women who previously had only C-sections have
a 10%-50% lower chance (OR=0.9 to 0.5) of experienc-
ing an emergency C-section than primiparous women
(Panel E, Table 2). Lastly, the share of planned C-sec-
tions among first-time mothers increases with age,
but this is generally true also among other types of
mothers.

As for women who already had children, we distin-
guish between those who had previously given birth
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only naturally, only via a C-section, and those who
experienced both types of delivery. Among women
who previously gave birth to all their children natu-
rally, the proportion of spontaneous deliveries is the
highest. For example, these women have a 4.9 to 6.4
times higher chance of a spontaneous delivery than
primiparous women up to the age of 39, and a 9.6-times
higher chance in women aged 40+. This clearly shows
that the first birth greatly influences how subsequent
pregnancies are delivered. Note that even if women who
previously delivered naturally are most likely to deliver
naturally again, they exhibit an age pattern similar to
first-time mothers in terms of C-sections: the older
the woman, the higher the likelihood of a planned
C-section or an emergency C-section. Thus, age seems
to remain a relevant risk factor even for women who
have successfully undergone a natural delivery in the
past. Nevertheless, the extent of the age-related risk
of a C-section is substantially lower in this group than
among first-time mothers.

At the other end of the spectrum, women who pre-
viously gave birth only by C-section have the lowest
likelihood of a spontaneous delivery in their current
pregnancy (13%). The most common mode of delivery
in this group is a planned C-section, and the propor-
tion of such deliveries further increases with age. These
mothers are 10-13 times more likely to have a planned
C-section than primiparous women under the age
of 35. This is additional proof of how the previous
mode of delivery affects the current one. Interest-
ingly, the likelihood of an emergency C-section
decreases with age among women who previously had
a C-section. This means that obstetricians are cautious,
and that they prefer to avoid delivery complications
by planning a C-section in advance as a precaution-
ary measure.

Finally, there are women who previously gave
birth both by C-section and naturally (they have
at least two children). Among them, the proportion
of spontaneous deliveries is on average lower (55%)
than among first-time mothers (64%) or among
women who have only had natural deliveries (89%),
but not as low as among women who have only
given birth by C-section (13%). There is a clear age
gradient - the older the mother, the lower the chance
of a natural delivery. However, while at ages up to
35 years, these women are slightly less likely to give
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Figure 10 Current mode of delivery by age and previous mode of delivery (aggregation of years 2009, 2010,
2019, and 2020)
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birth naturally than first-time mothers (likely due to
their previous C-section), after that this relationship
reverses and at ages 35+ they have a higher chance
of a spontaneous delivery than first-time mothers
(OR 1.1-1.6). Finally, among women who in the
past gave birth both by C-section and naturally,
the relationship between age and the likelihood
of an emergency C-section or other complications
is not clearly visible. Conversely; a positive relationship
is visible between age and the likelihood of a planned
C-section.

4. CONCLUSION

The aim of this study was to document the associa-
tions between selected demographic characteristics
of mothers and the mode of delivery of their child
(natural delivery, planned C-section, emergency
C-section or other emergency method).

We confirmed the results of previous studies that
found that, in general, the share of natural deliveries
decreases with age, while the probability of a planned
C-section increases. The reason is that the risks
associated with pregnancy are more common in older

women, which incentivises obstetricians to plan
a C-section. As the modal age of mothers continues
to increase in most European countries, it is very likely
that it will lead to an increase in C-sections.

In terms of regional differences, we found that the
Bratislava region, which consists mainly of the capital
city, differs from the rest of Slovakia in that it has
a smaller share of spontaneous deliveries and planned
C-sections. Conversely, women from this region have
a greater chance of an emergency C-section. The Nitra
region diverges from the national average in that it has
a lower share of natural deliveries and a higher share
of planned and emergency C-sections. These differ-
ences may be driven by the generally poorer health
status in Nitra and by different preferences regarding
the mode of delivery either by the medical staff or by
mothers. Conversely, the Tren¢in region differs signifi-
cantly from the Bratislava and Nitra regions in that
it has the (second) highest share of spontaneous deliv-
eries in Slovakia. The reason may be the stricter adher-
ence to the medical procedures that support natural
delivery that this region is famous for. Women in other
regions in Slovakia have a lower age at first childbirth,
which is reflected in a lower incidence of C-sections.
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In terms of marital status, single women have
a lower likelihood of a natural delivery and a greater
likelihood of an emergency C-section than women
with any other marital status (married, divorced,
widowed). One possible reason for this phenomenon
could be that the ‘single’ marital status category
includes also single mothers. Single mothers face
economic hardships and have less psychological
support, which could lead to problems during delivery.
The fact that divorced and widowed women have
a higher chance of a natural delivery than unmarried
women is likely due to previous motherhood, which
has a substantial impact on the subsequent mode
of delivery.

As for education, it seems that the earlier start
of reproductive life among women with primary
education leads to a higher likelihood of spontaneous
deliveries even at an older age. In general, the share
of natural deliveries is larger among primary education
women than among secondary- or tertiary-educated
women, regardless of their age. Interestingly, there is

a non-linear association between education and
planned C-sections: while the share of C-sections
is the lowest among least educated women, this share
is slightly higher among women with secondary
education than among university graduates (especially
at age 25-34 years).

Importantly, we find evidence that the mode
of delivery at first birth largely determines the way
in which a woman gives birth in future. Our findings
may be useful for obstetricians and help them iden-
tify women who might be more likely to give birth via
a C-section. C-sections are more expensive than natu-
ral deliveries and are thus a greater financial burden
on the health-care system. C-sections may also lead
to health complications for both the woman and the
child, depending on the circumstances. At the same
time, our findings can be helpful for developing help-
ful population policies. In a time of intensive popula-
tion ageing in Slovakia, every single additional child
is a positive contribution to the reversal of this nega-
tive trend.
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PRILOHA / APPENDIX

Table 1 Absolute number of deliveries according to mode of delivery and selected maternal characteristics
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< @ @ < @ @ < @ @
Age— PO O I O N O PO (P I T I O A
2 1<) O =Y 0 =3 2 <y O =Y Ity & 2 1) r <Y iy &
1 & 4 8 3 < 1 & & 8 3 g 1 & & 8 3 g
1.417] 3.448] 6,799] 6,007] 2,327] 464] 1,849] 6,299] 14,201 16,524] 8,715] 2,090] 11,467] 27.810] 47,979] 44.836] 17.624] 2,993
Panel B
Mode of Emergency C-sections + Planned C-sections Natural births
delivery — other emergency methods
e alalalel.llalslalsl.l.]alala]s].
Year| 2l S| s | S| s |[E&] 2] ¢ b e e | & 2 < @ 2 0 =)
Il N N @ 5] A Il N N 57 © = 1 N N 5] iSel <
2009 355 907| 1,848| 1,486 415 80| 437| 1,757| 3,577 3,787| 1,637 281 3,104 8,206| 12,837 10,553 3,450 513
2010 344 946| 1,721| 1,471 490 7 551| 1,787 3,699| 4,009| 1,865 347 3,114 7,496| 12,064| 10,820 3,649 520
2019 346 752| 1,609( 1,514 709 146| 454| 1,385| 3,450| 4,449| 2,673 692 2,679 6,134| 11,596 11,711 5,281 969
2020 372 843| 1,621 1,536 713 161 407| 1,370| 3,475| 4,279| 2,640 770 2,570 5974| 11,482| 11,752 5,244 991
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Table 2 Odds ratios for mode of delivery by age and other maternal characteristics
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Year| 21| b S |d | &2 S| |S]|bd| & |2 |d]d ]S e |
1 N N (s} (s} < ] N N (s} (s} < ] N N (s} (e} <
2009 (ref.) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
2010 0.9 1.1 1.0 1.0 1.1 0.9 1.3 1.1 1.1 1.0 1.1 1.2 0.9 0.9 0.9 1.0 0.9 0.9
2019 1.1 1.1 0.9 0.9 1.1 0.9 1.2 1.0 1.1 1.1 1.1 1.3 0.9 0.9 1.0 1.0 0.9 0.8
2020 1.2 1.3 1.0 0.9 1.1 0.9 1.1 1.0 1.1 1.0 1.1 1.4 0.8 0.9 1.0 1.0 0.9 0.7
Panel C
M_ode of Emergency C-sections + Planned C-sections Natural deliveries
delivery — other emergency methods
Age— I || 3|8 1838 S| 3 |8
Region| 21| b | S |d | &2 S| |S]d & |2 ]d]S]w |
9 1] N N 2] (5} ~ ] N N is2) (s} ~ ] N N [s2) ™ <
Bratislava region (ref.) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Trnava region 0.7 0.6 0.7 0.7 0.6 0.9 1.0 1.4 1.3 1.3 1.3 1.0 1.2 1.0 1.0 1.0 0.9 1.0
Trencin region 0.5 0.5 0.5 0.5 0.6 0.5 0.9 0.8 0.8 0.8 0.8 0.6 1.6 1.7 1.6 1.5 1.5 1.9
Nitra region 0.9 0.7 0.8 0.8 0.7 0.8 1.5 1.6 1.5 1.5 1.6 1.2 0.8 0.9 0.8 0.8 0.7 0.9
Zilina region 0.5 0.5 0.6 0.6 0.7 0.8 0.9 1.0 0.9 0.9 0.8 0.7 1.5 1.4 1.4 1.3 1.3 1.4
Banska Bystrica region 0.7 0.4 0.5 0.5 0.6 0.7 0.7 0.8 0.8 0.9 0.8 0.7 1.6 1.8 1.6 1.5 1.5 1.6
Presov region 0.6 0.4 0.5 0.5 0.6 0.7 0.8 1.1 1.2 1.2 1.1 0.9 1.5 1.5 1.2 1.1 1.1 1.3
Kosice region 0.5 0.4 0.5 0.5 0.5 0.6 0.7 1.0 1.2 1.3 1.1 0.7 1.8 1.6 1.2 1.1 1.2 1.6
Panel D
M.Ode of Emergency C-sections + Planned C-sections Natural births
delivery — other emergency methods
Age— I || 3|8 I B - I3 |8
Marital status | 21| b | S |d | &2 |S]|bd| & |2 ]d ]S e |
] N N © ™ < ] N N fs2) ™ ~ ] N N (s} (e} <
Single (ref.) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Married 1.0 0.9 0.8 0.7 0.7 0.6 1.1 1.1 1.1 1.1 1.0 0.9 1.0 1.0 1.0 1.1 1.1 1.3
Divorced or widowed 0.0 0.6 0.6 0.7 0.8 0.8 1.1 1.7 0.9 1.0 0.8 0.7 1.8 0.8 1.3 1.2 1.3 1.5
Panel E
M_ode of Emergency C-sections + Planned C-sections Natural deliveries
delivery — other emergency methods
A < [=2} < [} < (=2} < [} < (=3 < (3
ge— N N @ ™ N N ™ ® N [ ) ©
. ) ) 1 I | + o I ) I | + =) 1 ) I | +
Education| - o Jte) o 0 =) - o Jte) o 0 =) - o e} o [t} o
1 N N @ s} ~ ] N N @ s} ~ ] N N @ e} ~
Primary or less (ref.) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
High school without grad. 1.0 1.3 1.4 1.3 1.1 0.7 1.2 1.3 1.6 14 1.7 1.5 0.9 0.7 0.6 0.7 0.6 0.8
High school with grad. 0.9 1.6 1.8 1.6 1.3 0.9 1.6 1.3 1.6 1.6 2.0 23 0.7 0.7 0.6 0.6 0.5 0.5
University 0.0 1.6 1.9 1.6 1.2 1.0 1.9 1.2 1.3 1.5 21 2.4 1.1 0.7 0.6 0.6 0.5 0.5
Panel F
Mgde of Emergency C-sections + Planned C-sections Natural deliveries
delivery — other emergency methods
< (=2} < [} < (=2} < [} < (=2} < [}
hoe N T G G G PO P G G G s P P G O I A B o I
Previous mode of delivery| - o 0 =} [t} =} - o 0 o [t} 1=} -~ o 0 o 0 =}
1 N N s} (5] ~ ] N N (s} (s} ~ ] N N (s} [se} ~
First-time mother (ref.) 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Only natural deliveries (1+) 0.2 0.2 0.2 0.2 0.2 0.3 0.2 0.2 0.3 0.2 0.2 0.2 4.9 5.5 5.0 54 6.4 8.6
Only C-sections (1+) 1.4 0.9 0.6 0.5 0.5 0.5) 119 12.8| 12,5/ 103 7.2 4.2 0.1 0.1 0.1 0.1 0.1 0.2
Both C-sections and nat.del. 0.6 0.6 0.4 0.5 0.5 0.6 1.1 1.4 1.8 1.9 1.3 0.8 1.2 1.0 0.9 0.8 1.1 1.6

Notes: In Panel A, the ORs are defined within each row. In Panels B-F, the ORs are defined within each column.
Source: NCZI, 2022; authors’ calculations.
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Abstract

Social benefit income is an important source of financial income for households. It is intended to cover
the needs of people in certain defined social situations. The aim of this contribution is to characterise how
the social benefits that are provided to citizens by individual social systems have changed over time and
to point out some key problems, solving which should be a focus of attention in the coming years.
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UvoD

Socialni pfijmy dlouhodobé predstavuji vyznamny
zdroj financ¢nich pfijma domacnosti, ktery je urcen
ke kryti potteb obyvatel v zdkony definovanych
socidlnich situacich.

Cilem tohoto ptispévku je charakterizovat vyvoj
socialnich pfijmu v jednotlivych socidlnich systémech
mezi lety 2010 a 2022, a poukazat na nékteré klicové
problémy, jejichz feSeni by méla byt v nasledujicich
letech vénovana prioritni pozornost. Jednd se o obdo-
bi, které se v ekonomické oblasti vyznacovalo fadou
skute¢nosti, na které bylo nutno v socialni oblasti
reagovat. Po poc¢ate¢nim obdobi recese nasledovalo
obdobi velmi dynamického ristu mezd i HDP, které
ukoncil ptichod nemoci covid-19, nasledoval vysoky
rust inflace a hromadny prichod uprchlika z Ukrajiny
po zahdjeni ruské agrese. VSechny tyto skute¢nosti
se promitly v rlistu narokd na jednotlivé socidlni

systémy a vyzadaly si ¢asto urychlené ptijeti novych

fe$eni v socidlni oblasti.

Socidlni ptijmy obyvatelstva v souc¢asné dobé
zahrnuji pifjmy z osmi socidlnich systém:

- ze systému duchodového pojisténi (starobni, inva-
lidni a pozistalostni dtichody),

- ze systému nemocenského pojisténi (nemocenska,
oSetfovné, penézitd pomoc v matef'stvi, vyrovnava-
ci prispévek v téhotenstvi a matefstvi, dlouhodobé
oSetfovné a otcovska poporodni péce),

- ze systému statni politiky zaméstnanosti (podpora
v nezaméstnanosti),

- ze systému statni socialni podpory (pridavek na
dité, rodicovsky prispévek, prispévek na bydleni,
porodné, pohiebné),

- ze systému socialné pravni ochrany déti (davky
péstounské péce, ndhradni vyzivné, zaopatfovaci
prispévky),

1) Ustav vefejné spravy a socidlni politiky - Fakulta vefejnych politik v Opavé, Slezska univerzita. Kontakt: ladislav.prusa@fvp.slu.cz.
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- ze systému pomoci v hmotné nouzi (ptispévek na
Zivobyti, doplatek na bydleni, mimofadna oka-
mzitd pomoc),

- ze systému déavek pro zdravotné postiZené obca-
ny (prispévek na mobilitu, pfispévek na zvlastni
pomuicku),

- ze systému socidlnich sluzeb (ptispévek na péci).

Socialni ptijmy obyvatelstva vzrostly ve sle-
dovaném obdobi ze 442,4 mld. K¢ v r. 2010 na

744,1 mld. K¢ v 1. 2022, jejich podil na HDP ve sledo-

vaném obdobi vzrostl 0 0,9 p. b. (z 11,1 % na

11,9 %).

Podrobnéjsi informace jsou ziejmé z Tabulky 1.

V dusledku téchto trendt mél podil socialnich pii-
jmt na HDP ve sledovaném obdobi kolisavy charakter,
po jeho pocate¢nim nardstu do r. 2013 v nésleduji-
cim obdobi zejména diky ptiznivé ekonomické situ-
aci tento podil klesal, po r. 2020 jeho vyrazny nartst
ovlivnily pfedevsim dusledky onemocnéni covid-19,
vyplata jednorazového ptispévku na dité a koncipo-
vani humanitarni davky ob¢antim Ukrajiny v r. 2022.

Ve struktufe socialnich piijmi obyvatelstva maji
dominantni podil ptijmy z diichodového pojisténi,
v 1. 2022 tento podil ¢inil ptiblizné 77 %.

Struktura socidlnich pfijmt v r. 2022 je zfejmd
z Grafu 2.

Tab. 1: Vyvoj socialnich pf¥ijmi obyvatelstva (mil. K¢)
Social benefit income of the Czech population over time (in mil. CZK)

P¥ijmy ze systému / Income from
e Podil

Socialni It

prijmy s?ﬁ'al?'d‘ P Socialné . | Davek pro

celkem | PHUMY A2 [ hodo- | Nemocen- Politiky Statni pravni Pomoci | 4 avotne o
Rok ; HDP Social . . V socialni v hmotné .. | Socialnich

Social vého ského zaméstna- ochrany . postizené s
Year benefit e o oy ’ podpory iy nouzi sluzeb

benefit . pojisténi | pojisténi nosti déti N Benefits .

. income ) . State B Assistance Social

income Pension Sickness | Employment N Social- | . . | for people N

asashare | . . 4 social . | in material N services
total insurance | insurance policy legal child with
of GDP support . need N
protection disabilities

2010 | 442389 11 340162 22789 13355 39786 1005 3882 1811 19599
2011 | 452067 111 359234 21506 10349 34941 1073 4982 1898 18 084
2012 | 459152 11,2 367 864 19377 8760 34220 1236 7751 1553 18391
2013 | 471399 11,4 372335 20143 9675 35230 2052 10510 1909 19 545
2014 | 479506 11,0 376 406 22706 9280 35117 2383 11295 1917 20402
2015 | 490178 10,6 386520 24110 8303 34 966 2665 10518 1929 21167
2016 | 497 543 10,4 390 904 26 284 8255 34973 2832 9255 1994 23 046
2017 | 512336 10,0 404 460 28316 7 854 34316 2950 7 364 1956 25120
2018 | 538343 10,0 423677 33974 7543 35356 3802 5353 2625 26013
2019 | 581070 10,0 459308 38887 8144 33976 3924 4409 2654 29768
2020 | 650942 11,4 492939 55206 10567 47739 3981 4788 2628 33094
2021 670212 11,0 519353 51472 10 006 44732 4129 5233 2561 32726
2022 | 744138 11,9 574893 47 631 9884 52289 4399 16 025 2668 36376

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
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Graf 1: Vyvoj podilu socialnich pfijmt na HDP v letech 2010-2022
Social benefit income as a share of GDP in 2010-2022

800 000 12,5

700 000 12,0
S
(S
g S 600000 ns =9
<y 5 3
ES T
£S5 500000 110 =8
g$ R
EE 400 000 10,5 £x
¥ 723
= E 53
pre = 9
55 300000 100 £ &
£ = G L
w© S 8=
[VaNv) A
& & 200000 95 3 S
S
a o
<
~

100 000 9,0

0 8,5

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
rok

I Socialni pfijmy celkem === Podil sociélnich p¥ijm{ na HDP
Social income The share from social incomes in GDP

Zdroj: Ministerstvo prace a socilnich véci CR, 2023¢; vlastni zpracovani.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023¢; author s calculations.

Graf 2: Struktura socialnich pfijmi obyvatelstva v roce 2022
The structure of the population’s income from social benefits in 2022
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Zdroj: Ministerstvo préace a socialnich véci, 2023¢; vlastni zpracovani.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c; author ’s processing.
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1. PRIJMY ZE SYSTEMU DUCHODOVEHO
POJISTENI

Nejvétsim podilem se na vysi socidlnich pfijma po-

dileji prijmy ze systému diichodového pojisténi,

ve sledovaném obdobi se jejich objem zvysil cca 1,7x

(z 340,2 mld. K& v r. 2010 na 574,9 mld. K¢ v r. 2022).

Podobnéjsi informace jsou uvedeny v Tabulce 2.

Na tomto nartistu se dominantnim zptisobem
podileji valoriza¢ni upravy duchodu, které byly
realizovany kazdoro¢né v zavislosti na rtstu indexu
zivotnich nakladd, v¢. vlivu tzv. smény generaci
(Andél, 1983) (viz Tab. 3), rist poctu piijemcii dicho-
dir (v¢. zmén v jejich struktuie) ovlivnil vyvoj prfjmi
z diichodového pojisténi pouze z cca 1,3 % (viz Tab. 4).

Tab. 2: Vyvoj pfijmii ze systému diichodového pojisténi (mil. K¢)
Income from the pension insurance system over time (CZK million)

Pkijmy Podil pfijma ztoho: / of which:
Rok z dichodového z duchodového
Year pojisténi pojisténi na HDP Starobni diichody | Invalidnidtchody | .. Poziistalostni
Income from . Income from pension Old-age pensions | Disability pensions dichody /.S urvivors
pension insurance | insurance as a share of GDP pensions
2010 340162 8,5 265 985 47 682 26495
2011 359234 88 284614 47 451 27169
2012 367 864 9,0 295140 45476 27247
2013 372335 9,0 300574 44142 27620
2014 376 406 8,7 305 668 43353 27 385
2015 386520 84 314872 44013 27 634
2016 390 904 8,1 321033 42 968 26 904
2017 404 460 7.9 333848 43533 27 080
2018 423677 7.8 351235 44 803 27 639
2019 459308 7.9 382223 48 042 29 044
2020 492 939 8,6 411 285 51041 30614
2021 519353 8,5 433705 52785 32863
2022 574 893 9,2 480 094 58 744 36 055
Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
Tab. 3: Pfehled o zvysenich vyplacenych diichodt v letech 2010-2022
An overview of the increases in pensions paid in the years 2010-2022
Zvyseni/ Increase Zakladni vyméra diichodu

Mésic zvyseni po zvyseni / Basic pension
Month the increase occurred | Procentnivyméry diichodu | Zakladni vyméry diichodu (K€) | gssessment after the increase

Percentage pensi t | Basic pensi t (CZK) (CZK)
Leden 2011/ January 2011 39% 60 2230
Leden 2012/ January 2012 1,6 % 40 2270
Leden 2013/ January 2013 0,9 % 60 2330
Leden 2014/ January 2014 0,4 % 10 2340
Leden 2015 / January 2015 1,6 % 60 2400
Leden 2016/ January 2016 - 40 2440
Leden 2017 / January 2017 22% 110 2550
Leden 2018/ January 2018 3,5% 150 2700
Leden 2019 / January 2019 34% 570 3270
Leden 2020 / January 2020 52 %+ 151 K¢ 220 3490
Leden 2021 / January 2021 71 % 60 3550
Leden 2022 / January 2022 1,3 % + 300 K¢ 350 3900
Cerven 2022 / June 2022 82 % - 3900
Z4&ti 2022 / September 2022 52% - 3900

Zdroj: Ministerstvo prace a socidlnich véci CR, 2023a.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023a.
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Tab. 4: Vyvoj poctu vyplacenych diichodu v letech 2010-2022 (v tis.)
The number of pensions paid in the years 2010-2022 (in thousands)

Druh diichodu / Type of pension

Rok / Year i Invalidni pro iny?liditu stupné . . o

Starobni By disability level Vdovsky Vdovecky Sirotci Celkem

Old-age " " | Widow'’s Widower’s Orphan’s Total
2010 2306 248 57 170 587 96 48 3512
2011 2391 232 61 162 583 97 47 3573
2012 2398 221 65 164 580 98 48 3574
2013 2402 212 68 165 575 99 47 3568
2014 2420 206 70 166 570 99 46 3577
2015 2445 199 71 165 564 929 44 3587
2016 2465 194 74 168 560 100 42 3603
2017 2476 189 76 170 554 100 40 3605
2018 2485 183 77 173 549 100 40 3607
2019 2491 177 78 175 544 100 39 3604
2020 2479 171 79 177 536 99 40 3581
2021 2457 166 80 179 535 99 41 3557
2022 2449 162 80 181 529 99 41 3542

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.

Ve sledovaném obdobi se ale ve strukture vypla-
cenych starobnich dichodu zvysil podil pred¢asnych
starobnich diichodu. Zatimco v prosinci 2010 bylo
vyplacenou pouze 428 tis. pfed¢asnych starobnich

dtichod (tj. 19 % z celkového poctu vyplacenych di-
chodu), v prosinci 2022 to bylo jiz 680 tis. diichodt,
tj. 28,7 % z celkového poctu vyplacenych starobnich
dtichodu (viz Graf 3).

Graf 3: Vyvoj podilu pfed¢asnych starobnich diichodti na celkovém poctu vyplacenych starobnich diichodt
The share of early old-age pensions paid in the total number of old-age pensions paid
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Zdroj: Ceska sprava socialniho zabezpeceni, 2023.
Source: Czech Social Security Administration, 2023.
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Z uvedeného grafu je ziejmé, ze klesajici pocet
vyplacenych starobnich dichodt po r. 2019 je dlou-
hodobé doprovazen rostoucim podilem poétem i po-
dilem vyplacenych predc¢asnych starobnich diichodu.

V letech 2010-2021 vzrostla primérnd vyse
starobniho diichodu o vice neZ polovinu, v r. 2021
dosahla trovné 15 453 K¢, v relaci k vysi pramérné
¢isté mzdy jeho vyse snizila o cca 3,5 procentnich
bodu v disledku zruseni superhrubé mzdy od r. 2021.
V relaci k vys$i praimérné hrubé mzdy jeho vyse klesla
0 0,9 procentniho bodu, pfi¢emz ve sledovaném
obdobi 1ze identifikovat dvé tendence. Zatimco

v r. 2017 tato relace klesla o 1,9 procentniho bodu,
od r. 2017 tato relace vzrostla o 1 procentni bod.
Rust diferenciace ve vysi diichodu se projevil ve vy-
voji rozlozeni vyplacenych starobnich dichodu podle
vyse diichodu v kvantilovém vyjadieni (viz Graf 5).
Je ziejmé, ze rust této diferenciace se projevuje
i v tom, Ze fada pifjemci starobnich diichodu je pro
kryti svych Zivotnich nakladt odkazana i na davky ze
systému statni socialni podpory (pfispévek na bydleni)
a pomoci v hmotné nouzi (doplatek na bydlent, prispé-
vek na zivobyti), podil ptfjemct téchto davek, ktefi jsou
star$i 65 let, ve sledovaném obdobi vyrazné vzrostl.

Graf 4: Vyvoj priimérné vyse vyplaceného starobniho diichodu a jeji vyvoj na vysi primérné cisté
a hrubé mzdy / The average amount of the old-age pension paid (between 2010 and 2021) as a percentage
of average net and gross wages
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Graf 5: Rozlozeni souboru vyplacenych starobnich diichodi podle vyse diichodu v kvantilovém vyjadieni
Distribution of total paid old-age pensions paid according to the amount of the pension expressed in quantiles
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Zdroj: Ceska spréava sociélniho zabezpeceni, 2022.
Source: Czech Social Security Administration, 2022.

Tab. 5: Primérny mési¢ni pocet pfijemcu prispévku na bydleni a doplatku na bydleni
Average monthly number of recipients of the housing allowance and supplement for housing

Pfispévek na bydleni / Housing allowance Doplatek na bydleni / Supplement for housing
Podil pFijemci ve véku Podil p¥ijemct ve véku
Rok/Year | cqpem | Ztohoveveku | O TEEROCTRCN! | colkem | Ziohoveveku €5 TLCTCONCITOCH
65+ /of which gy . 65+ / of which L.
Total aged 65+ recipients aged 65+ in Total aged 65+ of recipients aged 65+
the total number in the total number
of recipients of recipients
2010 122716 13058 10,6 23105 207 09
2011 142 601 19167 13,4 26162 251 0,1
2012 164 421 25537 15,5 41169 * *
2013 195 885 32139 16,4 65 085 * *
2014 221380 37314 16,9 72130 886 1.2
2015 224901 38 856 17,3 69597 1264 1.8
2016 220816 41617 18,9 64 035 1812 28
2017 206 217 43 506 21,1 53280 2159 41
2018 183161 43302 23,6 40691 2413 59
2019 164 368 41101 25,0 33815 2540 7.5
2020 155 262 40 636 26,2 32649 2710 8,3
2021 144 925 38338 26,5 34913 3113 8,9
2022 177 416 52171 29,4 34167 3560 104

Pozn.: * Data o struktufe domdcnosti nebyla v letech 2012 a 2013 k dispozici.
Note: * Data on the structure of households were not available in 2012 and 2013.

Zdroj: Ministerstvo préce a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
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Vedle ptijmu ze zakladniho systému diichodového
pojisténi mohou pfijmovou droven seniort ovlivnit
rovnéz ptijmy ze systému dopliikového dichodo-
vého spoteni (dfive penzijni pfipojisténi se statnim
prispévkem). Do tohoto systému bylo k 1. prosinci
2022 zapojeno cca 4,4 mil. osob, pramérna vyse pfi-
spévku ucastnika vSak ke stejnému datu ¢inila pouze
816 K¢ mési¢né (MF CR, 2023). Pocet osob, kterym
je v soucasné dobé z tohoto systému penze vyplacena,
neni znam (nesleduje ho ani statistika ministerstva
financi, ani statistika Asociace penzijnich spole¢nos-
ti CR), Ize viak vyslovit domnénku, zZe vét§ina osob,
kterd jiz penzi Cerp4, si nechala vyplatit jednorazové
cely naspofeny obnos? Z tohoto pohledu proto do-
plitkové diichodové sporeni neplni svoji ptivodni roli.

Souhrnné je nutno konstatovat, ze dichodovy sys-
tém by mél ponechat kazdému obcanovi co nejsirsi
prostor pro individudlni volbu zptsobu jeho odchodu
do diichodu a nemél by vytvéret podnéty k pred¢asné-
mu opusténi trhu préce ani bariéry pro ekonomickou
aktivitu seniort. Uvolnéni regulace vydéle¢né ¢in-
nosti v soubéhu s pobirdanim dichodu v uplynulém
obdobi vedlo k hojnému masovému vyuzivani tohoto
institutu. Z udajt ze S¢itani lidu, domi a bytd z roku
2021 vyplyva, Ze vykonavalo ekonomickou aktivitu
566 tis. seniort.

Tato skute¢nost je m. j. disledkem preneseni ¢asti
odpovédnosti za zabezpeceni ve stafi ze statu na je-
dince a odpovédného pristupu jedince za toto vlast-
ni zabezpedeni, nebot redukce pti vypoctu dichodu
(napf. pfi odchodu do starobniho dichodu r. 2023
bude osobni vymérovaci zdklad vys$si nez 17 743 K¢
redukovan na 26 % a osobni vymérovaci zdklad vyssi
nez 161 296 K¢ nebude pti vypoctu starobniho diicho-
du zohlediiovén) a nizkd motivace k presluhovani (zvy-
$eni procentni sazby dtichodu o 1,5 % za kazdych 90
dnt vydéle¢né ¢innosti po dosazeni diichodového véku
bez pobirani dichodu) pfimo vybizi kazdého k tomu,
aby pfi dosazeni diichodového véku okamzité pozadal
o pfiznani starobniho diichodu a soucasné pokraco-
val ve vlastni ekonomické aktivité. Zohlednéni této
ekonomické aktivity ve vysi vyplaceného starobniho

diichodu je vSak naprosto nedostatecné, vyse vydélku
po tuto dobu nema na zvyseni dtichodu Zadny vliv,
obecné plati, Ze pti pobirani dichodu a souc¢asném
vykonu vydéle¢né ¢innosti, ¢ini zvyseni 0,4 % vypo-
¢tového zakladu za kazdych 360 odpracovanych dntl.
Je zfejmé, Ze tento zpusob zhodnoceni ekonomické
aktivity pracujicich dtichodt vyZaduje pfehodnoceni.

2. PRIJMY ZE SYSTEMU
NEMOCENSKEHO POJISTENI

Vyznamnym oddilem se na vysi socidlnich pfijmu
podileji davky ze systému nemocenského pojisténi.
Jejich objem se ve sledovaném obdobi vice nez zdvoj-
nésobil (z 22,8 mld. K¢ v r. 2010 na 47,6 mld. K¢
v 1. 2022), pti¢em? jejich podil na HDP v tomto ob-
dobi vzrostl 0 0,2 p. b. z 0,6 % na 0,8 % (viz Tab. 6).

Kli¢ovym faktorem, ktery ovliviiuje vyvoj pfijmu
ze systému nemocenského pojisténi, jsou podminky
pro pfiznani nemocenské. Tyto podminky se ve sle-
dovaném obdobi opakované ménily.

Do 30. ¢ervna 2019 se po dobu prvnich t¥{ dnti pra-
covni neschopnosti nemocenska nevyplacela, zamést-
nanec za tuto dobu nemoci nedostal zidnou nahradu.
V soucasné dob¢ je podle zakona ¢. 187/2006 Sb.,
o nemocenském pojisténi, v platném znéni, kladen
diraz na zvy$eni zainteresovanosti zaméstnavatelil
na vy$i pracovni neschopnosti svych zaméstnancd,
po dobu prvnich 14 kalendafnich dnt pracovni ne-
schopnosti dostava zaméstnanec od zameéstnavatele
podle zakoniku prace ndhradu mzdy, kterou poskytuje
zaméstnavatel podle zakoniku prace.

V letech 2020 a 2021 vyrazné ovlivnila vydaje na
davky nemocenského pojisténi rovnéz epidemie one-
mocnéni covid-19, v jejimz disledku doslo k dramatic-
kému nartstu vydaji zejména na oSetfovné, vyrazné
vzrostly i vydaje na nemocenské v souvislosti natizo-
vanim karantén a ¢aste¢né i se samotnym nartistem
poctu ptipadd tohoto onemocnéni (MPSV, 2022).

Tyto skutecnosti se projevily ve vyvoji primérného
procenta pracovni neschopnosti i délky trvani jednoho
pripadu pracovni neschopnosti.

2) Podle orienta¢nich propocti Ize odhadovat, ze ¢lovék, ktery si zalozil svoje penzijni ptipojisténi jiz pii jeho zalozeni v r. 1994

a platil si pfispévek vzdy v maximalni vysi, do které stat poskytuje podporu, ma v souc¢asné dobé nasporeno cca 760 tis. K¢.

V ptipadé, ze by letos zacal Cerpat penzi v pravidelnych mési¢nich splatkach, ¢inila by jeji pramérnd vyse cca 3 150 K¢ v zavislosti

na nastaveni parametrt pojistného planu dané penzijni spole¢nosti, tj. cca 20 % priamérného vyplaceného starobniho diichodu.

94



Ladislav Prasa

Vyvoj socidlnich pfijma obyvatelstva v letech 2010-2022

Tab. 6: Vyvoj pfijmu ze systému nemocenského pojisténi (mil. K¢)
Income benefits paid from the sickness insurance system (between 2010 and 2022) (CZK million)

z toho: / of which:
Pijmy z Podil p'v"'j'::?'hz Vyrovnavaci
. nemocenského T <
nemocenského pojiténi na Pengsita | Prispévekv | Otcouska |\ 0 W oqopq
Rok pojisténi | rviaes . téhotenstvi | poporodni [ .
HDP / Income | Nemocenské | Osetiovné | pomocv L y osetiovné
Year Income from . . .. M a materstvi péce ~
J from sickness Sickness Caregiving | matefstvi Long-term
sickness ! . Compensatory | Fathers post- .
A insurance as benefit allowance | Maternity . caregiving
insurance benefitin natal-care "
ashare of GDP benefit pr y bonefif e
and maternity
2010 22789 0,6 14 944 431 7410 4
2011 21506 0,5 13354 640 7 506 6
2012 19377 0,5 11 465 682 7224 7
2013 20143 0,5 12035 843 7258 7
2014 22706 0,5 13881 854 7334 7
2015 24110 0,5 15428 1062 7611 9
2016 26284 0,5 16 985 1180 8110 9
2017 28316 0,6 18290 1402 8616 8
2018 33974 0,6 22677 1632 9403 8 221 32
2019 38887 0,7 26670 1726 10098 9 273 110
2020 55206 1.0 32766 11442 10585 7 269 138
2021 51472 0,8 34037 5664 11316 6 291 157
2022 47 631 0,8 32754 2831 11229 9 601 207

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.

Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
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Zdroj: Ministerstvo préce a socialnich véci CR, 2023c.

Graf 6: Vyvoj primérného procenta pracovni neschopnosti a primérné doby trvani 1 pfipadu pracovni

neschopnosti / Average percentage of the population on work incapacity and the average duration of 1 case
of work incapacity
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Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
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Dal$imi faktory, které ovlivituji vyvoj pfijmu ze
systému nemocenskych dévek, jsou predevsim tempo
ristu prijma z ekonomické aktivity, vyvoj porodnosti
a pristupy zaméstnavatelt k fe$eni kratkodobé pra-
covni nepritomnosti zaméstnancd na pracovisti
v dusledku jejich kratkodobého nepfiznivého zdravot-
niho stavu (rozsifujici se moZnosti vyzivani tzv. indis-
pozi¢niho volna). Vliv téchto charakteristik je vak
v porovnani se zménami legislativnich podminek pro
pfiznani nemocenskych davek margindlni.

Vyse nemocenskych davek se s rostoucim piijmem
z ekonomické aktivity diky existenci redukénich hranic
relativné snizuje. Béhem prvnich dvou tydnt docas-
né pracovni neschopnosti poskytuje zaméstnavatel
zaméstnanci ndhradu mzdy za pracovni dny, poté
prechazi vyplata hmotného zabezpecdeni na systém
nemocenského zabezpecenti, ze kterého je nemocen-
sky pojisténym osobam vyplaceno nemocenské. Vyse
obou néhrad je pocitdana obdobné, v prvnich 30 dnech
trvani docasné pracovni neschopnosti ¢ini 60 % re-
dukovaného hodinového ¢i denniho vyméfovaciho

zakladu, od 31. do 60. dne trvani pracovni neschop-
nosti ¢ini 66 % tohoto vymérovaciho zédkladu a od 61.
dne trvani pracovni neschopnosti 72 %. Tento denni
vymeétovaci zaklad se pocita tak, Ze z ¢astky do prvni
redukéni hranice (v r. 2022 ¢inila 1 298 K¢) se zapodte
90 %, z ¢astky mezi prvni a druhou redukéni hranici
(v r. 2022 ¢inila 1 946 K¢) se zapocte 60 %, z Castky
mezi druhou a tieti redukéni hranici (v r. 2022 ¢inila
3 892 K¢) se zapocte 30 %, k ¢astce nad tieti redukéni
hranici se neptihlizi.

Z uvedeného grafu je zfejmé, Ze maximélni vy-
$e nemocenského ¢ini pouze 54 % predchozi hru-
bé mzdy/platu a to pouze pro ty, jejichz ptijem byl
v 1. 2020 niz$i nez 34 860 K¢ mésicné. S rostouci vysi
tohoto pfijmu se tato relace snizuje, pfi dosazeni pri-
jmu na Grovni 52 260 ¢ini vyse ndhrad pfi 30 denni
pracovni neschopnosti 25 088 K¢, tedy pouze 48 %
predchozi hrubé mzdy/platu a dale se snizuje (pro
zajimavost pti vysi prijmu 100 000 K¢ mési¢né ¢inila
v 1. 2020 vy$e nahrad pti 30 denni pracovni neschop-
nosti 33 682 K¢).

Graf 7: VySe nahrady mzdy/platu a nemocenské a jeji podil na hrubé mzdé/platu v roce 2020 (prvnich 30 dnti
pracovni neschopnosti) / Amount of the wage/salary compensation payment and the sickness benefit and the share
of gross wages/salaries represented by these paymentsin 2020 (first 30 days of work incapacity)
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Zdroj: Horecky — Pruisa, 2020.
Source: Horecky - Prasa, 2020.
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Velky systémovy problém lze spatfovat v tom, Ze
pojistné na nemocenské pojisténi se plati z ptijmu,
ktery je nizsi, nez je ¢tyfnasobek priamérné mzdy,
ale pfi vypoctu vySe nemocenské se neprihlizi jiz
k ptijmu, ktery je vyssi, nezZ je trojndsobek priimérné
mzdy. Je zcela jednozna¢né ziejmé, Ze v tomto smy-
slu je jeden ze zékladnich principii socidlni politiky
- princip ekvivalence — vyznamné porusen a bylo
by proto zadouci tuto nerovnost urychlené narovnat

(Horecky - Priisa, 2020).

3. PRIJMY ZE SYSTEMU STATN{
POLITIKY ZAMESTNANOSTI

V rdmci systému statni politiky zaméstnanosti
je vedle souboru opatteni v oblasti aktivni politiky
zaméstnanosti nezaméstnanym osobam poskytovana
v ramci tzv. pasivni politiky zaméstnanosti podpora
v nezameéstnanosti. Jeji vyse a oba poskytovani je podle
zékona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, diferencové-
na v zavislosti na véku prijemce této davky tak, jak je
béznym Fe$enim i ve vétsiné evropskych stata.

Pro osoby bez zaméstnani do 50 let véku se podpo-
ra v nezaméstnanosti vyplaci 5 mésict, pro osoby od
50 do 55 let véku celkem 8 mésicii a pro osoby stardi

55 let 11 mésict, pricemz po dobu prvnich 2 mésicti
pobirani ¢ini vy$e podpory 65 % predchoziho prii-
mérného ¢istého mési¢niho vydélku, dalsi dva mési-
ce ¢ini vy$e podpory v nezaméstnanosti 50 % cistého
mési¢niho vydélku a po zbyvajici dobu je jeji vyse
45 % ¢istého vydélku nebo vymeérovaciho zakladu.
Maximalni vy$e podpory nezaméstnanosti ¢ini 0,58
nasobek primérné mzdy, v r. 2022 tedy ¢inila maxi-
malni podpora 22 797 K¢ mési¢né. Pri rekvalifikaci
je tato maximadlni vyse 0,65 nasobek pramérné mzdy,
v r. 2022 tedy ¢inila 25 549 korun mési¢né.
Rozhodujicim faktorem ovliviiujicim vysi pii-
jmi obyvatelstva z podpory v nezaméstnanosti,
je uroven nezaméstnanosti. Z tohoto pohledu lze
celé sledované obdobi rozdélit v zasadé do tii etap.
Na jeho pocatku (priblizné o konce r. 2013) byla
nezaméstnanost na nejvyssich hodnotach a v pri-
béhu roku se projevovali zna¢né sezénni vykyvy.
V nasledujicim obdobi (ptiblizné do prvnich mésict
r. 2020) se nezaméstnanost v disledku ptiznivého
ekonomického vyvoje dlouhodobé snizovala, tento
vyvoj nasledné prerusila epidemie covid-19 a i kdyz se
vlada snazila mohutnymi dota¢nimi injekcemi zabranit
dramatickému nartistu nezaméstnanosti a zachranit
pracovni mista, mira nezaméstnanosti mirné narostla.

Tab. 7: Vyvoj pfijmu z politiky zaméstnanosti (mil. K¢)
Income from employment policy (CZK million)

a Ve pijmi z politiky zaméstnanosti Podil p¥ijmu z politiky zaméstnanosti na HDP (%)
ok / Year Income from the unemployment benefit Income from the unemployment benefit as a share
of GDP (%)
2010 13355 0,3
2011 10349 0,3
2012 8760 0,2
2013 9675 0,2
2014 9280 0,2
2015 8303 0,2
2016 8255 0,2
2017 7854 0,2
2018 7543 0,1
2019 8144 0,1
2020 10567 0,2
2021 10 006 0,2
2022 9884 0,2

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2022b; 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2022b; 2023c.
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Graf 8: Vyvoj miry nezaméstnanosti v letech 2010-2022
The unemployment rate in the years 2010-2022
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Zdroj: Urad préce CR, 2023; vlastni zpracovani.
Source: Labour Office of the Czech Republic, 2023; author ’s processing.

V priibéhu sledovaného obdobi se rovnéz zménila
metodika sledovani miry nezaméstnanosti, od r. 2013
je troven registrované nezaméstnanosti hodnocena
podilem nezaméstnanych osob, ktery vyjadtuje
podil dosazitelnych uchazecti o zaméstnani ve véku
15-64 let ze vSech obyvatel ve stejném véku. Tento
ukazatel nahradil dfive sledovanou miru registrované
nezaméstnanosti, kterd poméfovala vSechny dosazi-
telné uchazece o zaméstnani pouze k ekonomicky
aktivhim osobam. Vzhledem k této skutecnosti je
v soucasné dobé troven registrované nezaméstnanosti
nizsi, nebot zatimco ve jmenovateli tohoto ukazatele
jsou zahrnuti v8ichni obyvatelé v dané vékové skupiné,
v Citateli ale nejsou z objektivnich diivodil zahrnuti
ti, ktef{ se jesté pfipravuji na povolani a - predevsim
na pocatku obdobi - i ti, ktefi jsou jiz ptijemci
starobniho dichodu, kdyZ doséhli vékovou hra-
nici pred dovrSenim véku 64 let a nevykonava-
ji jiz zadnou vydéle¢nou ¢innost. Redlné viak tato
zména metodiky sledovani miry nezaméstnanosti

neznamena zménu poctu nezaméstnanych osob
a neznamend tedy ani zménu vykonnosti trhu prace.

4. PRIJMY ZE SYSTEMU STATNI
SOCIALNI PODPORY

Ptijmy obyvatel ze systému davek statni socidlni pod-
pory dlouhodobé stagnovaly, realnd hodnota davek
vzhledem k jejich stabilni vysi klesala, nartst prijma
v poslednich tfech letech vyrazné ovlivnil riist vydaja
na rodi¢ovsky ptispévek, upravy prispévku na bydleni
a ptidavku na dité a vyplata jednorazového ptispév-
ku na dité v r. 2022. Celkové vzrostly vydaje na tyto
davky v tomto obdobi o 31,4 %, pokud by v r. 2022
nebyl vyplacen jednorazovy prispévek, vyse prijmi
z tohoto systému by vzrostla pouze o 14 %. Podil
prijmu z davek statni socidlni podpory na HDP klesl
v letech 2010-2022 z 1,00 % na 0,81 %. Pokud by
v 1. 2022 nebyl vyplacen jednorazovy piispévek na dité,
podil pifjmi z tohoto systému by klesl na 0,73 %>.

3) Do r. 2013 byly podle zakona ¢. 117/1995 Sb., vyplaceny i davky péstounské péce.
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Tab. 8: Vyvoj pFijmii ze systému statni socialni podpory (mil. K¢)
Income from the state social support system (CZK million)

Pfijmy ze Podil pfijmt z toho: / of which:
systému ze systému
davek statni | statni socialni
socialni podpory e aar s — .y . Jednorazovy

Rok podpory na HDP Prlda\'levk Sv?ualnl Prlspevek' Rovnillcovvsky | Pohtebné |~ prispavek
Year P P s ial nadité | priplatek | nabydleni| pfispévek | Porodné Funeral na dité

ncome from tate socia Child Social Housing Parental |Birth grant .

state social support o e all el all e | all e grant One-time

support benefits asa child benefit
benefits share of GDP

2010 39786 1,0 3862 3100 3521 27722 1565 16
2011 34941 0,9 3498 786 4641 25709 292 15
2012 34220 0,8 3332 48 5732 24950 144 15
2013 35230 09 3329 0 7404 24338 148 14
2014 35117 08 3206 0 8843 22913 143 13
2015 34966 0,8 3057 0 9161 22480 256 14
2016 34973 0,7 2817 0 9261 22625 256 13
2017 34316 0,7 2479 0 8622 22984 218 13
2018 35356 0,7 2520 0 7689 24959 175 13
2019 33976 0,6 2279 0 7082 24 470 133 12
2020 47739 08 2138 0 6952 38531 105 12
2021 44732 0,7 2565 0 6617 35440 97 13
2022 52291 0,8 3871 0 8516 33054 88 13 6749

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.

Ve sledovaném obdobi doslo v systému téchto
davek k realizaci fady opatfeni, z nichZ k nejvyznam-
néj$im patii:

- omezeni narok na socidlni prispévek nejprve pouze
na rodiny se zdravotné postizenym ¢lenem a jeho
ndsledné zruseni,

- zasadni zména koncepce porodného, které se od
r. 2011 zacalo vyplacet pouze na prvorozené dité za

podminky, Ze pfijem v rodiné neprevysil 2,4 nasobek
zivotnfho minima rodiny, od r. 2015 se tato davka
vyplaci i na druhé dité, zaroven doslo ke zvyseni
hranice ptijmu pro narok na 2,7 nésobek zivotniho
minima rodiny,

- diferenciace vySe ptidavku na dité v zavislosti na eko-
nomické aktivité rodi¢t od r. 2018, pro pracujici
rodice byly ¢astky vyssi o 300 K¢ (od r. 2022 jsou
vy$$i o 500 K¢ na dité).

Dlouhodobé¢ objemové nejvyznamnéjsi davkou
statni socialni podpory je rodic¢ovsky prispévek,
ostatni davky maji v zdsadé charakter davek pomoci
socialni pomoci. Pfestoze dodnes je pro poskytovani

rodi¢ovského prispévku zékladni podminkou osobni,
fadnd a celodenni péce o dité, davka se dnes poskytuje
iv ptipadé, kdy dité navstévuje jesle, matefskou skolu
nebo jiné zatizeni pro déti pfedskolniho véku max.
92 hodin mési¢né nebo rodi¢ zajisti pé¢i o dité jinou
osobou v dob¢, kdy je vydéle¢né ¢inny. Je ziejmé,
ze rodi¢ovsky prispévek tak zdsadné zménil svoje
puvodni poslani, dnes je davkou, ktera prispiva
ke sladéni rodi¢ovskych a pracovnich povinnosti
(Koldinskd a kol., 2022). Zduraznit je pfitom
nutno skute¢nost, dobé poskytovani rodi¢ovského
prispévku je v nasi zemi nejdel$i z evropskych
zemi.

Kriticky je nutno hodnotit zejména zrudeni so-
cidlniho ptiplatku, ktery svoji konstrukci umoziioval
ve své vy$i zohlednéni nékterych socidlnich situaci,
napf. zdravotni postizeni ditéte nebo rodice, popt.
skutecnost, ze dité Zije v netplné rodiné. Diskutabilni
je rovnéz omezeni podminek néroku na porodné
poctem narozenych déti a vysi prijmu rodiny. Univer-
zalni ddvka urcend na pomoc rodiné po narozeni ditéte
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se tak zménila na pomoc nizkopfijmovym rodindm
pti narozeni nejprve pouze prvniho, v souc¢asné dobé
i druhého ditéte.

Polemicky je rovnéz nutno hodnotit skute¢nost,
ze pti koncipovani jednorazového prispévku na dité
nebylo zohlednéno slozeni rodiny pomoci konstrukce
Zivotniho minima, ale ndrok na davku byl omezen
pouze vysi ptijmu rodiny na trovni 1 mil. K¢&. Zcela
jisté tak nastala situace, kdy neuplna rodina s ptfjmem
tésné pod touto hranici déavku ziskala, zatimco Gplna
rodina napt. se tfemi détmi s piijmem tésné nad touto
hranici na ddvku nedosahla, pfestoZe jeji Zivotni
minimum je podstatné vy$si®.

5. PRIJMY ZE SYSTEMU SOCIALNE
PRAVNI OCHRANY DETI

Objemové nejmensi finan¢ni prostfedky, které
rodiny ziskavaji, jsou davky, které jsou jim poskyto-

vany ze systému davek poskytovanych podle zakona
¢. 359/199 Sb., o socidlné pravni ochrané déti, v plat-
ném znéni. Pro rodiny, kterym jsou tyto davky urceny,
v8ak predstavuji vyznamny zdroj jejich ptijmu.

O vyznamu, ktery pro potfebné rodiny tyto davky
maji, svéd¢i fada dprav, které byly ve sledovaném ob-
dobi realizovany. Vedle samotného navySovani nomi-
nalnf hodnoty dévek se jedna predevs$im o roz$ifovani
okruhu socidlnich situaci, které jsou nové zabezpe-
¢ovany prostiednictvim socialnich davek. V tomto
smyslu doslo ve sledovaném obdobi k témto upravam:
- od 1. ledna 2013 byl zaveden ptispévek pti ukonceni

péstounské péce,
- od 1. ¢ervence 2021 bylo zavedeno nahradni vyZzivné,
- od 1. ledna 2022 byly zavedeny zaopatfovaci pri-
spévky.

Je zfejmé, Ze se jedna o takové socialni situace,
pti jejichZ vzniku je vhodné dotéené socidlni skupiny
finanéné podporit.

Tab. 9: Vyvoj pfijmi ze systému socialné pravni ochrany déti (mil. K¢)
Income from the system of social-legal protection of children (CZK million)

Podil z toho / of which:
PFij "Ty ze pr ',“,u N Davky péstounské péce / Foster care benefits
systému | ze socialné
socialné pravni z toho / of which:
pravni ochrany Prispévek Prispévek Prispévekna | Pfispévek Naéhradni
ochrany | ditétena rispeve . rispEve zakoupeni | pfiukonéeni | Pfispévek | Zaopatio- | vyzivné
Rok P na uhradu Odména pfi
Year ditéte HDP . . . . | motorového | péstounské pfi vaci Advance
Income | Social-legal | Celkem p?treb péstouna pre’\(zetl vozidla péce péstounské | pfispévky | of mainte-
from child Total dlte.te Foster ditéte Contribu- Benefit péci Mainte- nance
social-legal | protection Co::.t ribu- care Benefit tion for the upon the Foster nance payment
child payments fon reml'mer- upo.n . purchase of | termination care contribu-
protection | asashare to. cover the ation the child’s apassenger | of foster allowance tions
of GDP child’s needs acceptance motorvehicle care
2010 1005 0,03 1005 516 471 14 4 - - -
2011 1073 0,03 1073 550 504 14 4 - - -
2012 1236 0,03 1236 634 583 15 4 - - -
2013 2052 0,05 2052 799 1191 20 29 13 - -
2014 2383 0,05 2383 909 1424 22 12 16 - -
2015 2665 0,06 2665 989 1625 20 12 19 - -
2016 2832 0,06 2832 1046 1734 19 12 21 - -
2017 2950 0,06 2950 1083 1813 19 13 23 - -
2018 3802 0,07 3802 1219 2525 17 18 22 - -
2019 3924 0,07 3924 1247 2626 17 13 22 - -
2020 3981 0,07 3981 1269 2665 16 10 21 - -
2021 4128 0,07 4092 1293 2750 17 12 21 - - 36
2022 4333 0,07 4174 1514 1120 24 9 2 1441 65 159

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.

4) Zivotni minimum netiplné rodiny s jednim ditétem ve véku 10 let ¢inilo v Eervenci 2022 7 150 K¢, zatimco Zivotni minimum

aplné rodiny se tfemi détmi ve véku 6, 10 a 13 let ve stejném obdobi ¢inilo 16 790 K¢, tj. 2,35x vice.
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6. PRIJMY ZE SYSTEMU POMOCI
V HMOTNE NOUZI

Zakladnim stavebnim prvkem systému dévek pomo-

ci v hmotné nouzi bylo definovani Zivotniho mini-

ma pro rizné Zivotni situace. Zakon ¢&. 110/2006 Sb.,

o Zivotnim a existenénim minimu, v platném znéni

stanovi:

- Zivotni minimum jako minimalni hranici penéznich
prijmi osob k zajisténi vyZivy a ostatnich zdkladnich
osobnich potteb

- existen¢ni minimum jako minimaln{ hranici pfijmi
osob, ktera se povazuje za nezbytnou k zajisténi
VvyZzivy a ostatnich zakladnich osobnich potfeb na
urovni umoziujici preziti.

Céstky zivotniho ani existen¢niho minima ne-
zahrnuji nezbytné néklady na bydleni, ochrana
v oblasti bydleni je feSena v ramci systému statni so-
cialni podpory poskytovanim prispévku na bydleni
a v systému pomoci v hmotné nouzi doplatkem na
bydleni.

V soucasné dobé (od 1. ledna 2023) ¢&ini ¢astka
zivotniho minima jednotlivce ¢ini 4 860 K¢ mési¢né.
Pokud je osoba posuzovana spole¢né s jinymi osobami,
jsou castky zivotniho minima odstupniovany podle
poradi osob, ¢astka Zivotniho minima osoby, ktera je
posuzovéna jako prvni v poradi, ¢inf mési¢né 4 470 K¢,
¢astka Zivotniho minima osoby, kterd je posuzovana
jako druhd nebo dalsi v poradi, je diferencovana podle
véku této osoby a ¢ini:

- 4040 K¢ mési¢né u osoby od 15 let véku, ktera neni
nezaopatfenym ditétem,

3 490 K¢ mési¢né u nezaopatieného ditéte od 15
do 26 let véku,
- 3 050 K¢ mési¢né u nezaopatfeného ditéte od 6
do 15 let véku,
- 2480 K& mési¢né u nezaopatieného ditéte do 6 let
véku.
Céstka existen¢niho minima osoby ¢ini mési¢né
3 130 K¢ mésicné.
Vyvoj ¢astek zivotniho minima ve sledovaném
obdobi je zndzornén na Grafu 9.

Graf 9: Vyvoj c¢astek zivotniho minima v letech 2010-2022 (¢tyiclenna rodina, dvé déti ve véku 6 a 10 let)
The amount of the minimum subsistence benefit in the years 2020-2022 (family of four with two children ages
6 and 10 years)
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Zdroj: Vlastni zpracovéni podle zékona ¢. 110/2006 Sb., o Zivotnim a existen¢nim minimu, v platném znéni.
Source: Author’s analysis according to Act No. 110/2006 Coll. on the Living and Subsistence Minimum, as amended.
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Tab. 10: Porovnani platnych a revidovanych ¢astek Zivotniho minima v roce 2021
A comparison of the living minimum amount in effect and revised in 2021

Platné castky
zivotniho minima P Index revidované
. o Rozdil ¢astek vx
vroce 2021 Revidované castky . castky
. . . The difference .
Living minimum Revised amount . Revised amount
. . in amounts N
amount in effect in index
2021

Jednotlivec / Individual 3860 5355 1495 138,7
Spole¢né posuzované osoby, které nejsou nezaopatiené déti / Jointly assessed persons who are not dependent children
Prvni osoba / First person 3550 5128 1578 144,5
Druhd a dalsi osoba
Second and additional persons 3200 4370 1170 1366
Nezaopatiené déti ve véku / Dependent children at age
15-26 let/ years 2770 4272 1502 154,2
6-15 let / years 2420 3685 1265 152,3
do 6 let/ to 6 years 1970 2779 809 1411
Existencni minimum 2490 3681 1191 147,8
Living minimum

Revidovand ¢astka 10g

Pozn.: Index revidované castky = Platna astka

Revised amount 100,

Note: Revised amount index = -
Amount in effect

Zdroj: Beran, 2022.
Source: Beran, 2022.

Redlnd hodnota ¢astek Zivotniho minima dlou-
hodobé klesd. VUPSV provedl v r. 2022 revizi ¢astek
Zivotniho a existenéniho minima (Beran, 2022), ktera
ukazala, Ze v r. 2021 byly platné ¢astky zivotniho
minima zhruba o 36-54 % niz$i nez &astky, které
hodnoty, které byly vypocteny podle metodiky
vytvorené k vypoctu Zivotniho a existenéniho minima
(viz Tab. 10).

Je proto ziejmé, Ze by v soucasné dobé bylo vhodné
prehodnotit jednotlivé ¢astky Zivotniho minima tak,
aby plnily plnohodnotné ochrannou funkci sociél-
ni politiky a aby jejich redlny pokles nebyl pfi¢inou
hlubsich socialnich problémui.

Kli¢ovym aspektem pro vyvoj prijmi ze systému
pomoci v hmotné nouzi je vyvoj nezaméstnanosti.
Vzhledem ke stanoveni podminek naroku na podpor

v nezaméstnanosti totiz vétsina zejména dlouhodo-
bé nezaméstnanych osob ziska narok na poskytovani
davky socialni potfebnosti/pomoci v hmotné nou-
zi (Priisa - Visek - Jahoda, 2014).

Vysi pfijmi z tohoto systému v r. 2022 vyrazné
ovlivnilo koncipovani humanitdrni davky a prispévku
na solidarni domécnost podle zékona ¢&. 66/2022 Sb.,
o opatfenich v oblasti zaméstnanosti a oblasti social-
niho zabezpeceni v souvislosti s ozbrojenym konflik-
tem na uzemi Ukrajiny vyvolanym invazi vojsk Ruské
federace, v platném znéni.” Jejim cilem je pomoci
cizinctim, kterym byla udélena na uzemi Ceské
republiky docasna ochrana a ktefi nemaji prostred-
ky na thradu zékladnich Zivotnich potieb, nebo
na thradu nakladii na bydleni nebo na thradu uby-
tovani.

5) Humanitérni prispévek je davka, kterd je z hlediska odvétvového ttidéni rozpoctové skladby zahrnuta do pododdilu 417 - dévky

pomoci v hmotné nouzi, rozpoctova polozka 5410 — socialni davky. Pfispévek pro solidarni domécnost je zahrnut do pododdilu

436 - sprava v socidlnim zabezpeceni a politice zaméstnanosti, rozpo¢tova polozka 5499 - ostatni neinvesti¢ni transfery fyzic-

kym osobdm.
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Tab. 11: Vyvoj vydaji na davky pomoci v hmotné nouzi a ostatni socialni davky
Expenditures on the aid in material need benefit and other social benefits

Podil pf¥ijmi z z toho:/ of which:
davek i
a“,’im'::::?c' Ostatni socialni davky
< . Other socidl benefits
Prljmyzdeek nouzi l;/a HDP Mimoradna —
Rok brotné nouzi | E (v d‘,’) Prispévek Doplatek okamzita Prispévek
Year motne nouzi Xpenditures na zivobyti na bydleni pomoc Humanitarni pro solidarni
Income from on the Al <unnl, Ext di c domacnost
he assi - ein vance ppleme xtraordinary davka i
f L, for living forh g diat H itarian Solidary
materidl need istance - household/
benefitasa = household
share of GDP solidarity
2010 3883 0,1 2863 686 334
2011 4982 0,1 3820 850 312
2012 7751 0,2 5910 1673 168
2013 10510 03 7 464 2814 232
2014 11295 03 7900 3249 146
2015 10518 0,2 7240 3136 142
2016 9255 0,2 6221 2917 117
2017 7 364 0,1 4850 2423 91
2018 5353 0,1 3395 1894 64
2019 4410 0,1 2751 1606 53
2020 4788 0,1 3071 1628 89
2021 5233 0,1 3285 1765 183
2022 16 025 0,3 3475 1839 370 8696 1645

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.

7. PRIJMY OBYVATELSTVA ZE SYSTEMU
DAVEK PRO ZDRAVOTNE POSTIZENE
OBCANY

Davky pro zdravotné postizené obc¢any urcitou
specifickou skupinu dévek, pro jejichz ptiznani je
klicovou podminkou nepfiznivy zdravotni stav.
Podminky pro tuto skupinu davek byly novelizovany
prijetim zakona ¢. 329/2011 Sb., o poskytovani davek
osobam se zdravotnim postizenim. Do konce r. 2011
byly podminky, za kterych se tyto davky poskytovaly,
upraveny vyhldskou MPSV ¢. 182/1991 Sb., kterou
se provadi zdkon o socidlnim zabezpeleni a zdkon
o plisobnosti organtt CR v socidlnim zabezpeceni,
v platném znéni. Ptijetim uvedeného zakona doslo
k nahrazeni dtivéjsiho Sirokého spektra davek urce-
nych zdravotné handicapovanym obc¢antim dvéma
déavkami - pfispévkem na mobilitu a ptispévkem
na zvlastni pomuicku.

Prispévek na mobilitu je opakujici se davka, kterd je
urcena osobam, které nejsou schopny zvlddat zaklad-
ni Zivotni potteby v oblasti mobility nebo orientace
a opakované se v kalendafnim mésici dopravuji nebo
jsou dopravovany. Prispévek na zvlastni pomticku je
jednorazova davka, ktera je ur¢ena na potizeni zvlast-
ni pomiicky umoznujici zdravotné postizené osobé
sebeobsluhu nebo realizaci pracovniho uplatnéni,
pripravu na budouci povolani, ziskavani informaci,
vzdélavani anebo styk s okolim.

Vyvoj ptijmui obyvatelstva z tohoto systému a vyvoj
jejich podilu na HDP je uveden v Tabulce 12.

8. PRIJMY ZE SYSTEMU SOCIALNICH
SLUZEB

Ze systému socidlnich sluzeb je osobam, které jsou
odkazany na pomoc pifi zajistovani béznych aktivit
kazdodenniho Zivota, poskytovan od r. 2007 prispévek
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Tab. 12: Vyvoj piijmii ze systému davek socialni péce pro zdravotné postizené obcany (mil. K¢)

Income from the system of social care benefits for disabled citizens between 2010 and 2022 (CZK million)

PFijmy z davek Podil pFijmii z davek z toho:/ of which:
pro osoby se pro zdravotné
zdravotnim postizené na HDP Prispévek Prispévek
Rok / Year postizenim Income from benefits . na zvlastni .
3 na mobilitu o Ostatni
Income from benefits for peple with Mobility pomiicku Other *
for people with disabilities as a share allowance Allowance
disabilities of GDP for special aids
2010 1811 0,1 1811
2011 1898 0,1 1898
2012 1553 0,0 1008 376 169
2013 1909 0,1 1116 788 5
2014 1917 0,0 1111 805 1
2015 1929 0,0 1146 783 0
2016 1994 0,0 1167 827 0
2017 1956 0,0 1202 754 0
2018 2625 0,1 1648 977 0
2019 2654 0,1 1721 933 0
2020 2628 0,1 1729 899 0
2021 2561 0,0 1674 887 0
2022 2668 0,0 1764 904 0

Pozn.: * Jedna se o davky, které byly poskytovany podle dfive platné pravni ipravy.
Note: * These are benefits that were provided according to legislation previously in effect.

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.

Tab. 13: Vyvoj pfijmt ze socialnich sluzeb (mil. K¢)
Income from social services (CZK million)

Rok/ Year Pfijmy ze socia’ll}ich slu?eb Podil p¥ijma ze sociélpl’ch sluzeb na HDP
Income from social services Income from social services as a share of GDP
2010 19599 0,5
2011 18 084 0,5
2012 18391 0,5
2013 19545 0,5
2014 20402 0,5
2015 21167 0,5
2016 23 046 0,5
2017 25120 0,5
2018 26013 0,5
2019 29768 0,5
2020 33094 0,6
2021 32726 0,5
2022 36376 0,6

Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023c.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023c.
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Tab. 14: Vyse prispévku na péci (v K¢ mésicné)
The amount of the care allowance (per month in CZK)

Stupeii zavislosti Vék osoby / Age
Degree of dependence Do 18let/To 18 Nad 18 let/ Over 18
I. - lehka / Light 3300 880
II. - stfedné tézka / Moderately severe 6 600 4400
Ill. - tézka / Severe 13900 12800
IV. - Gplna / Complete 19200 19200

Zdroj: Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, v platném znéni.
Source: Act No. 108/2006 Coll. on social services, as amended.

na pé¢i. Naklady na vyplatu této socialni davky
po celé obdobi dlouhodobé rostly, mezi lety 2022
a 2010 se zvysily o cca 85 %.

Tato socialni davka je poskytovana ve ¢tyfech stup-
nich zavislosti, jeji vyse je diferencovana podle véku
piijemct, v soucasné dobeé jeji vyse ¢ini (viz Tab. 12):

Pocet ptijemct této davky ve sledovaném obdobi
vzrostl o cca 17 %, po pfechodném sniZeni v r. 2011
v dusledku prechodu na jiny zptisob hodnoceni miry

zéavislosti pocet prijemct této socialni davky dlou-
hodobé rostl a mirné poklesl pouze v letech 2020
a 2021 v dasledku nemoci covid-19. Tento pokles
se projevil ale pouze v I. a IL. stupni zavislosti, ve III.
a ve I'V. stupni zavislosti pocet prijemct dale rostl
(Priisa, 2022).

Je ztejmé, Ze stévajici vysokd diferenciace ve vysi
ptispévku na péci podle jednotlivych stuprit vyrazné
motivuje Zadatele o tuto socidlni davku o jeji ziskani

Graf 10: Vyvoj poctu pFijemci prispévku na péci podle stupné zavislosti v letech 2010-2022
The number of care allowance recipients by degree of dependence in 2010-2022
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Zdroj: Ministerstvo prace a socialnich véci CR, 2023b; vlastni vypocty.
Source: Ministry of Labour and Social Affairs, 2023b; author ’s processing.
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predevsim ve IIL a IV. stupni zavislosti, coZ se projevilo
i v obdobi epidemie covid-19. Je proto zfejmé, ze
by bylo zadouci zasadné piehodnotit jak samotna
hodnotici kritéria pro pfiznani této socialni davky, tak
irozsah jeji diferenciace napi. podle némeckého nebo
rakouského modelu (Priisa a kol., 2021).

ZAVER

Provedena charakteristika vyvoje socidlnich pfijma

mezi lety 2010 a 2022 ukdzala, Ze v jejich struktute

doslo v tomto obdobi nékolika vyznamnym zméndm:

- po celé sledované obdobi soustavné rostl objem
ptijmu ze systému dichodového pojisténi, a to
predevsim v dusledku demografickych trenda
a vyvoje zivotnich ndkladt, které se projevuji
ristem poétu vyplacenych dichodu a potiebou
realizace valoriza¢nich opatfeni,

- v navaznosti na zmény podminek pro priznani
nemocenské doslo ve druhé poloviné sledovaného
obdobi k nériistu vydajii na nemocenské davky,
tento narutst byl vyrazné prohlouben disledky
onemocnéni covid-19,

- celkovy objem vyplacenych podpor v neza-
méstnanosti je determinovan situaci na trhu préce,
po celé sledované obdobi dochézelo v zdsadé
poklesu vydajii na tuto socidlni davku, v dasledku
onemocnéni covid-19 vydaje v letech 2020 a 2021
vzrostly cca o 30 %,

- objem vydaju na davky statni socidlni podpory
v 1. 2022 vyrazné ovlivnilo rozhodnuti o vyplaté
jednorazového prispévku na dité do 18 let véku,

- v dasledku liberalizace cen ndjemného vyrazné
vzrostly prijmy ze systému pomoci v hmotné nouzi
zejména v letech 2012-2016, v r. 2022 vysi téchto
ptijmi ovlivnilo koncipovani humanitarni davky
a ptispévku pro solidarni domécnost,

- po celé sledované obdobi vyrazné roste objem
ptijmi z pfispévku na pédi, a to predevsim riistu
poctu prijemct této socidlni davky.

Pres tyto skute¢nosti lze v sou¢asné dobé iden-
tifikovat v jednotlivych socidlnich systémech radu
vaznych problémd, jejichZ reSeni je potteba vénovat
v nésledujicich letech zvy$enou pozornost. V tomto
smyslu se jedna predevsim:

- o vysoky podil pfed¢asné vyplacenych starob-
nich dtichodd, v r. 2022 to bylo jiz necelych 30 %
ze vech vyplacenych starobnich diichodu,

- o poruseni principu ekvivalence v oblasti ne-
mocenského pojisténi, kdy pojistné na nemo-
censké pojisténi se plati z pfijmu, ktery je nizsi,
nez je ¢tyfnasobek primérné mzdy, ale pti vy-
poctu vy$e nemocenské se neprihlizi jiz k pri-
jmu, ktery je vyssi, nez je trojnasobek pramérné
mzdy,

- o situaci, kdy stavajici podoba systému dévek statni
socialni podpory ma - s vyjimkou rodi¢ovského
prispévku — charakter chudinskych davek a ne-
napliuji tak jednu z moznosti, kterou by mohli
alesponi ¢aste¢né prispét ke zmirnéni dopadu star-
nuti populace,

- redlnd hodnota Zivotnitho minima klesla mezi lety
2012 a 2021 v praméru o 40 - 50 %, z tohoto
titulu by proto bylo vhodné prehodnotit jednotlivé
¢astky zivotniho minima tak, aby plnohodnotné
plnily ochrannou funkei socialni politiky.

Je proto zfejmé, ze i v nasledujicich letech je po-
tfebné vénovat ditkladnou pozornost pravidelnému
sledovand a vyhodnocovani situace piijemct jednot-
livych socialnich davek a podminek ndroku na né
tak, aby cely socidlni systém plnohodnotné naplnoval
vSechny zékladni funkce a principy, které podle z4-
Kkladnich teoretickych vychodisek mé naplnovat (Mertl
a kol., 2023).
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PODKLADY

Redakce pfijima rukopisy v elektronické podobé.

ROZSAH PRISPEVKU:

Textova cast studie/clanku nesmi presahovat 20 normostran
(1 NS = 1800 znaku v¢. mezer), tj. 36 000 znakd véetné mezer.
Ptispévky do oddill: Pfehledy by nemély pfesahovat 15 NS,
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slova v angli¢ting, anglické resumé do 20 R, abecedni seznam
citované literatury a CV - stru¢nou informaci o autorovi a jeho
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seznam citované literatury.

Rukopis je tfeba zaslat v textovém editoru Word, zdrojové
data pro tabulky a grafy v programu Excel, obrazky a mapy
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zafadit do textu. Nazvy i téla tabulek, grafli a obrazkd musi
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Recenzni fizeni je oboustranné anonymni. Rozhodnuti
o publikovéni rukopisu, resp. zavéru redakeni rady, je autorovi
sdéleno do 14 dnd po zasedani redakéni rady.

Redakce provédi jazykovou Upravu textu. Anglicky text
je revidovan rodilym mluveim na naklady redakce.

ZASADY PRO OPTIMALNI PODOBU PODKLADU

A. TEXTY (v textovém editoru MS Word)

1. V nastaveni odstavce pouzivejte pouze zarovnani VLEVO
(na levou zarazku).

2. Vyznacovani v odstavci (kurzivou, tu¢né) a pouzivani
index(l bude do sazby korektné pfeneseno.

3. Nepouzivejte (v nastaveni vypnéte) funkci, kterd nucené
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B. GRAFY, OBRAZOVE SOUBORY
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covy, spojnicovy, bodovy apod.) nutné pfipojit zdrojova
data v programu Excel.

2. Vsechny obrazové soubory — napt. mapy, fotografie ukla-
dejte mimo textovy soubor samostatné ve formatech * tif,
*jpg, *.eps s odkazem v textu (graf 1, schéma 1 apod.).

3. Prodaldi technologické zpracovani je dilezité, aby bitma-
pové soubory mély ve velikosti 1:1 rozliseni 300 dpi.
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celkem, 31. 12. 2009; Relative age distribution of foreigners
and total population of CR, 31 Dec 2009

D. DOPORUCENA STRUKTURA CASOPISU
Viz: https://www.czso.cz/csu/czso/pokyny_pro_autory.

109



Demografie

revue pro vyzkum
populacniho vyvoje

Demografie, Review for Population Research WWw.czs0.cz

Published by the Czech Statistical Office

Editorial Board:
Chair of the Editorial Board),
Managing Editor),





