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1 Uvod

1.1 Predmet istrazivanja

Dugotrajna skrb za starije je aktualna tema kako u Hrvatskoj tako i u svijetu. Starosna struktura
stanovnis$tva u Republici Hrvatskoj unazad 30-ak godina se mijenja na nacin da raste udio
stanovniStva starijeg od 65 godina, dok pada natalitet. Shodno tome postoji trend starenja

stanovniStva te sve vise raste potreba institucionalne dugotrajne skrbi.

Tradicionalno, za starije ¢lanove kucanstva su se brinule mlade osobe u obitelji, no
modernizacijom drustva mijenjaju se obiteljske navike i uloge te uvidamo veci trend smjestanja
starijih i nemo¢nih osoba u domove za starije i nemoéne gdje im je pruzena medicinska zastita,

cjelodnevni nadzor i moguénost socijalizacije sa svojim vr$njacima uz nov¢anu kompenzaciju.

U Republici Hrvatskoj prema vlasnic¢koj strukturi postoji tri vrste institucija za dugotrajnu skrb.
Prvu skupinu ¢ine domovi za starije pod vlasni§tvom Republike Hrvatske, drugu skupinu
decentralizirani domovi nad kojima osnivacka i vlasni¢ka prava imaju jedinice regionalne
samouprave i Grad Zagreb, te tre¢a skupina domova ¢iji su osnivacéi fizicke i pravne osobe,

vjerske zajednice, razli¢ita udruzenja i sli¢éno (Badun, 2017.).

Trenutno postoji veliki nesrazmjer izmedu potreba gradana Republike Hrvatske i realnog
kapaciteta ustanova za dugotrajnu skrb. Pritisak se posebno osjeti na institucijama pod
vlasniStvom Republike Hrvatske te onima pod vlasniStvom jedinica regionalne samouprave i
grada Zagreba. U privatnom sektoru ne postoji toliko visoki nesrazmjer izmedu ponude i

potraznje, prvenstveno zbog vise cijene usluge.

U financijskom aspektu Republika Hrvatska izdvaja odredeni iznos svake godine u financiranje
sustava socijalne skrbi, te se izlaze odredenim gubicima koji predstavljaju svojevrstan teret
radno aktivnom stanovniStvu. Prema postoje¢im demografskim trendovima u kojima pratimo
porast udjela starog stanovniStva medu opéom populacijom postavlja se pitanje odrzivosti

takvog sustava u dugoro¢nom aspektu.



1.2 Op¢i ciljevi rada 1 metodologija

Primarni cilj ovog rada je analizirati trenutne probleme sustava dugotrajne skrbi za starije te
preispitati moguc¢nost adekvatnijeg i prihvatljivijeg financiranja tog istog sustava. Osim toga,
zelimo istraziti trenutnu organizaciju sustava koji se bavi navedenom temom, udio kojim
Republika Hrvatska sudjeluje u financiranju dugotrajne skrbi za starije te visinu novcane
naknade koju pojedini korisnici moraju samostalno izdvajati za smjestaj u institucijama te
vrste. Posebno zelimo ukazati da trenutne demografske trendove u Republici Hrvatskoj i

predloziti adekvatniju i dugoro¢no odrziviju organizaciju sustava dugotrajne skrbi za starije.

Metodologija u istrazivanju je provedena putem intervjua, te analizirana kvalitativnom
analizom. Intervjuirano je 16 osoba od kojih su 7 ravnatelji sve tri vrste starackih domova, 3
pripadnika akademske zajednice, 3 predstavnika iz 2 razli¢ita Drustva za upravljanje
mirovinskim fondovima, zaposlenica u Ministarstvu rada, mirovinskog sustava, obitelji i
socijalne politike te jedna predstavnica privatne investitorske kompanije. Triangulacijski proces
koristen u istraZivanju je izabran kako bi misljenja razli¢itih stru¢njaka na postavljenu temu
ukazala na trenutne probleme u sustavu dugotrajne skrbi, perspektive i potencijale za
poboljsanjem koje sustav ima i preduvjete koje reorganizacija sustava mora zadovoljiti da bi

mirovinskih fondova bili u moguénosti ulagati.

1.3 Struktura rada

U prvom dijelu opisani su predmet istrazivanja, Ciljevi i struktura rada. Nakon toga je dan
pregled postojece literature na zadanu temu. U treCem dijelu rada detaljnije je opisana struktura
stanovni$tva U Republici Hrvatskoj, demografske znacajke koje trenutno prate stanovnistvo i
trend starenja koji je izrazen. U ¢etvrtom dijelu dan je pregled aktualnog mirovinskog sustava,
trziSta ulaganja mirovinskih fondova i njihova zakonska ogranicenja, a u petom pregled trzista
domova za starije, mogucnosti financiranja istih te izdaci Republike Hrvatske za socijalnu skrb.
Dalje je detaljno iznesen metodoloski okvir sa rezultatima na temelju prikupljenih informacija
od ispitanika i rasprava. U zadnjem dijelu rada donesen je zakljucak i prijedlog reorganizacije
sustava domova za starije ¢ime bi se otvorila mogucnost mirovinskim fondovima za ulaganje,

zahvala mentoru, navedena literatura, popis tablica i grafikona i sazetak.



2 Uloga mirovinskih fondova kao institucionalnih ulagada u
zdravstvenu i dugotrajnu skrb - pregled literature

Olgi¢ Drazenovi¢ 1 Kusanovi¢ (2016.) opisuju trziste kapitala kao vazan izvor financiranja
odrzivih investicijskih projekata i daljnjeg gospodarskog razvoja. Rasta institucionalnih
ulagaca kroz kumuliranje $tednje, posebno je vazan za trziSte kapitala u tranzicijskim temeljima
srednje i isto¢ne Europe, ukljucujuéi i Republiku Hrvatsku. Kumuliranje Stednje gradana smatra
se sigurnim oblikom prikupljanja kapitala za investiranje na trzi$tu iz razloga jer su gradani

neiscrpan izvor Stednje koji se iznova obnavlja.

Kristo, Stojanovi¢ 1 Pavkovi¢ (2014.) naglasavaju kako se institucionalni ulagaci smatraju
kljuénim ulagac¢ima i ,,market makeri trzista, poti¢u likvidnost i aktivnosti te su vazni za
odrazavanje stabilnosti. Takoder isti¢u kako institucionalni investitori, posebice mirovinski
fondovi imaju pozitivan utjecaj na financijsku stabilnost zbog njihove dugoro¢ne strategije

ulaganja.

Slijedom navedenog, mirovinski fondovi ostvaruju ekonomski rast na trZistu kapitala. Kako
ostvaruju rast, logika nalaze da poticu i konkurentnost. Izravni utjecaj financijskog uéinka
mirovinskih fondova na njihovu konkurentnost opisuje Novakovi¢ (2005.) koja proizlazi iz
mogucnosti mjerenja njithove uspjesnosti u aktivnom upravljanju portfeljem. Osim toga, od
mirovinski fondovi ulazuéi svoja sredstva, Stite radna mjesta i poboljsavaju gospodarski rast.
Gospodarski rast mogu¢ je uz odgovarajuce regulatorne standarde. Regulacijom je utvrdeno na

koji na¢in mirovinski fondovi kao ulagaci ostvaruju prinose.

Stewart, Despalins i Remizova (2017.) razmatraju regulatorne prepreke s kojima se susre¢u
mirovinski fondovi prilikom dugoro¢nih ulaganja, a takoder predlazu i Sirenje ulaganja na
strana trziSta. Medunarodnim ulaganja pomaze se diverzifikaciji portfelja i poboljsava isporuku

sigurnih, adekvatnih mirovina.

Osim spomenutih i Peksevim (2021.) opisuje kako se najveci udio stranih ulaganja primjecuje
u odredenim zemljama srednje 1 istocne Europe. Isti¢e GEPF fond, najve¢i mirovinski fond u
Juznoj Africi koji biljezi 5% izdvajanja za socijalna ulaganja i spominje 'SelFIES' kao
mirovinsku obveznicu koja nudi periodi¢ne isplate kupona svojim sudionicima kao isplate
mirovina. Medunarodnim ulaganjem proSiruje se trziste kapitala 1 potice likvidnost uloZenih

financijskih instrumenata ¢ime se ostvaruje adekvatnije ulaganje.



Adekvatnijim ulaganjem omogucuje se pristup trziStu zdravstvenih aranzmana koji pozitivno
utjeCu na razvoj gospodarstva. Bali i Asher (2012.) opisuju pozitivhu povezanost izmedu
zdravstvenih i mirovinskih aranZmana u troSkovima, izlozenosti rizicima i utjecaju na politi¢ke

odluke. Takoder, predlazu i bolju koordinaciju radi boljeg upravljanja troSkom starenja.

Yessentay et al. (2020.) isticu mehanizme financijske potpore za modernizacjiu zdravstvene
ustanove koristenjem proracuna mirovinskih fondova. Zdravstvenom skrbi Sire se vidici
ulaganja 1 korisnost Stednje za stariju dob. Izdvajanje sredstava u mirovinske fondove ispunit

¢e cilj brige u starijoj dobi dodatnim izvorima sredstava.

Tanaka (2016.) zagovara zamjenu sustav automatske prilagodbe mirovinskih davanja sustavom
koji predvida specifi¢ne potrebne razine skrbi. Na taj nacin se osigurala financijska prilagodba
osiguranja za dugotrajnu skrb i javnih mirovina. Ako korisnik ,,Jong term care insurance*-a
dosegne odredenu razinu, njegova potrebna naknada za skrb ¢e se morati prosiriti §to povecava
individualni troSak. Slian pristup predlazu 1 proizvodi u privatnom sektoru kao Sto su

»kvalificirani ugovor o dugovjecnosti“ u SAD-u i ,,mirovine za Zivot* u Britaniji.



3 Demografske znacajke stanovnistva Republike Hrvatske
3.1 Demografski trendovi u Republici Hrvatskoj

U Republici Hrvatskoj pratimo trend starenja stanovnistva. Prema prvim rezultatima aktualnog

popisa stanovniStva iz 2021. godine Republika Hrvatska ima 3.888.529 stanovnika (DZS,

2022.3).
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Grafikon 1. Dobno spolna piramida prema prvim rezultatima popisa stanovnistva iz 2021.
godine

Izvor: Izrada autora (DZS, 2022.a)

Aktualna dobno - spolna piramida prikazana na grafikonu 1. je konstriktivnog tipa. Za takav tip
je opcenito karakteristiCan niski fertilitet, niski mortalitet, dugi ocekivani Zivotni vijek 1
sveukupno starenje populacije (Saroha, 2018.). U aktualnoj piramidi uocavamo navedene

znacajke s posebnim naglaskom na znacajan broj zrelog stanovnistva.



Grafikon 2. Udio stanovnika po dobnim skupinama u 2021. godini

22%

35%

= 0-15 = 15-39

Izvor: DZS (2022.a)

Na grafikonu 2. prikazani su trenutni udjeli stanovnika u ukupnom stanovnistvu po godinama,
prema kojem najveci udio zauzima stanovnistvo u dobi od 40 do 64 godine §to oznacava da ¢e
se udio starijih od 65 u narednim godinama povecavati. Usporedujuci zadnja dva popisa
stanovniStva, broj stanovnika starijih od 65. godina povecao se sa 758.633 prema popisu iz
2011. na 868.638 prema popisu iz 2021., sa 17,7% na 22% sveukupnog stanovniStva, dok se
udio stanovnistva starijeg od 75 povecao sa 8% na 9,3% (DZS, 2013., 2022.a).

Prosjecna starost stanovniStva Republike Hrvatske prikazano u tablici 1. kontinuirano raste. Od
1971. do 2020. prosjecna starost muskaraca povecala se 9,6 godina, za Zene 10 godina, a ukupno

starost za 9,8 godina. U 2020. godini iznosila je za muskarce 42, dok za zene 43,8 godina, sa

40-64

65 ivise

srednjom staro$c¢u od 43,8 godina (DZS, 2021.).

Tablica 1. Prikaz prosje¢ne starosti stanovniStva Republike Hrvatske od 1971. do 2020.

godine

Izvor: DZS (2021.)

1971. 1981. 1991. 2001. 2011. 2020.
Zene 355 37,1 38,7 41 43,5 45,5
Muskarci | 32,4 33,8 35,4 37,5 40 42
Ukupno 34 35,4 37,1 39,3 41,8 43,8




Prema podacima Eurostata, pratimo trend porasta o¢ekivane zivotne dobi. Ona je 2011. godine
za muskarce iznosila 70,9, a za zene 78,1 dok je ukupna iznosila 74,6. 2020. godine je za zene

iznosila ¢ak 80,9 godina, za muskarce 74,7, dok je ukupna iznosila 77,8 (Eurostat, 2022.).
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Grafikon 3. Indeks starenja od 1971.-2020. godine
Izvor: Izrada autora (DZS, 2021.)

Jedan od najboljih pokazatelja starosti populacije je indeks starenja prikazan na grafikonu 3.
On pokazuje omjer starijih od 60 i vise godina te broja stanovnika mladih od 20 godina. Kriti¢na
granica omjera je 40, zbog Cega je Hrvatska od 1971. svrstana u skupinu zemalja sa starim
stanovniStvom (Obadi¢ et al., 2017.). Hrvatska je ve¢ te 1971. godine postigla vrijednost od
47,2%, dok 2020. ta vrijednost iznosi 149,3% (DZS, 2021.).

3.2 Pokazatelji odrzivosti mirovinskog sustava

Bitni pokazatelji odrzivosti mirovinskog sustava su omjer ovisnosti i stopa zamjene. Omjer
ovisnosti je parametar koji se koristi kako bi se prikazao odnos uzdrzavanog stanovnistva i
radno aktivnog stanovniStva. Racuna se kao udio stanovni$tva mladeg od 15 godina i starijeg
od 65 godina u stanovni$tvu izmedu 15 i 65 godina. Nizak omjer ovisnosti znac¢i da postoji
dovoljan broj radno aktivnog stanovni$tva da ispuni potrebe uzdrzavanog, dok visoki omjer
dovodi do destabilizacije sustava. U svrhu dugoro¢ne odrzivosti, javni mirovinski sustavi
moraju biti spremni na starenje stanovnistva kako ne bi doslo do destabilizacije javnih financija

(Europska komisija, 2018.). U mirovinskom sustavu prikazujemo omjer ovisnosti kao odnos



izmedu broja umirovljenika i osoba koji uplacuju mirovinski doprinos. U srpnju 2011. godine
iznosio je 1:1,26 (HZMO, 2011.). Javni mirovinski sustav je 30.4.2022. imao 1.599.510
osiguranika te 1.231.064 korisnika §to nam daje omjer ovisnosti od 1:1,3 (HZMO, 2022.).
Promatraju¢i razdoblje unazad 10 godina zakljucujemo da u sustavu nije doslo do znacajnijih
poboljsanja i da je on i dalje na rubu granice odrzivosti i da ¢e, temeljem postojeceg
demografskog trenda, omjer ovisnosti i dalje rasti. Drzava sve viSe zeli smanjiti ulogu u
financiranju mirovina ¢ime se Zeli potaknuti pojedinca da se sam pobrine za svoju starost kroz

jacanje uloge kapitalizirane Stednje.

Kao pokazatelj adekvatnosti visine mirovine klju¢na nam je stopa zamjene. Ona se izraCunava
kao odnos prosje¢nih mirovina i prosje¢nih placa. Prosje¢na neto placa u Hrvatskoj za travanj
2022. iznosila je 7.547 kuna (DZS, 2022.c). Prosje¢na neto mirovina za travanj 2022. je iznosila
2.706,81 kuna (HZMO, 2022.). To nam daje omjer zamjene od 35,86%. Prema podacima iz
2011. udio prosje¢ne mjesecne mirovine u prosjecnoj neto placi iznosi 43,60% (HZMO, 2011.).
Povecanje stope zamjene, poveava 1 primanja u mirovini onima koji viSe izdvajaju u

kapitaliziranu Stednju.
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Grafikon 4. Broj korisnika mirovina prema svotama ispla¢enih mirovina (pravo na mirovinu
je ostvareno prema Zakonu o mirovinskom osiguranju bez medunarodnih ugovora)

Izvor: Izrada autora (HZMO, 2022.)

Niske prosje¢ne mirovine rezultiraju nizim Zivotnim standardom i povecanim rizikom od
siromastva u starijih osoba. Iz grafa 4. je vidljivo kako najveci broj korisnika mirovina prima

isplatu u vrijednosti izmedu dvije 1 tri tisuce kuna



4 Mirovinski sustav Republike Hrvatske

4.1 Aktualni mirovinski sustav

Republika Hrvatska je reformom 2002. uvela trodijelni mjesoviti, javno - privatni mirovinski
sustav razdijeljen u tri stupa. 1. stup obveznog mirovinskog osiguranja na temelju generacijske
solidarnosti, 2. stup obveznog mirovinskog osiguranja na temelju individualne kapitalizirane
Stednje 1 3. stup dobrovoljnog mirovinskog osiguranja na temelju individualne kapitalizirane

Stednje.

Iste godine, utemeljene su dvije nove institucije, a to su Agencija za nadzor mirovinskih
fondova i osiguranja, od 2006. Hrvatska agencija za nadzor financijskih usluga i Sredi$nji

registar osiguranika (Simurina et al., 2012.).

Hrvatska agencija za nadzor financijskih usluga ima za zada¢u nadzor, izmedu ostalog, i

obveznih i dobrovoljnih mirovinskih fondova te mirovinskih osiguravajucih drustva.

Sredi$nji registar osiguranika ima tehni¢ku ulogu mirovinskog sustava. Njegova zadaca je
prikupljanje, evidentiranje i kontroliranje naplate mirovinskih doprinosa. Osim toga, ono vodi

bazu podataka o osobnim racunima svakog osiguranika (Rosen i Gayer, 2010.)

Osiguranici zahvaceni reformom iz 2002. izmedu 40 1 50 godina mogli su birati izmedu ostanka
u javnom mirovinskom sustavu ili dodatno se ukljuciti u kapitalizirani, dok su oni stariji od 50
godina morali ostati unutar javnog mirovinskog sustava (European Commission, 2021.a). Oni
obuhvaceni samo u sustav medugeneracijske solidarnosti placaju 20% doprinosa iz bruto place,

dok oni u oba sustava pla¢aju 15 % u 1. stupi5 % u 2.

Obvezno mirovinsko osiguranje na temelju generacijske solidarnosti pla¢aju trenutno zaposlene
osobe na mjese€noj razini za umirovljenike. Sredstva se uplacuju u proracun, a isplatu mirovine
vr$i Hrvatski zavod za mirovinsko osiguranje odlaskom u mirovinu. Obvezna individualna
kapitalizirana Stednja se prikuplja takoder na mjese¢noj razini u mirovinski fond, a isplatu vrsi
Mirovinsko osiguravaju¢e druStvo. Tom iznosu se nadodaje onaj iznos steCen uplatama
medugeneracijske solidarnosti. Dobrovoljna individualna kapitalizirana Stednja predstavlja
jednostavan oblik Stednje za starost ¢iju isplatu takoder vr$i Mirovinsko osiguravajuce drustvo.

Ona nije obavezna, ali povecava primanja osobe odlaskom u mirovinu.



Mirovine koje pripadaju obveznom mirovinskom osiguranju su starosne, invalidske i obiteljske.
Osoba mora ispuniti mora ste¢i odredenu dob i godine radnog staza. Na mreznim stranicama
Hrvatskog zavoda za mirovinsko osiguranje je navedeno da 2022. godine dob za starosno
umirovljenje za muskarce bila 65 godina i 15 godina radnog staza, a za zene 63 godine. Za
prijevremenu starosnu mirovinu je potrebno kod muskarca 60 godina Zivota i 35 godina staza,

dok je kod Zena iznosi 58 godina i 33 godine radnog staza (HZMO, b.d.).

Invalidska mirovina se odnosi na prijevremeno umirovljenje, zbog nemoguénosti nastavka rada
koji je posljedica nekog tjelesnog ostecenja. Obiteljskom mirovinom, obitelj nakon smrti
osiguranika koji je ¢lan njegove obitelji dobiva na raspolaganje mirovinu u zajamc¢enom

razdoblju.

Zivotni standard pojedinaca se odlaskom u mirovinu drastiéno smanjuje pa ga je na neki na¢in
potrebno nadoknaditi dodatnim izvorima sredstava. Inicijalno je cilj podjele mirovinskih
fondova u stupove bilo rastere¢enje isplate mirovina iz drzavnog proracuna i ve¢a motivacija
pojedinaca da se sami pobrinu za vlastitu mirovine u starosti. 5% iz bruto plac¢e povecava
zivotni standard umirovljenika, no i dalje drzava isplacuje veéi dio sredstava umirovljenicima

¢ime trenutnim trendovima i demografskim obiljezjima produbljuje deficit.

4.2 Pregled regulatornih ograni¢enja ulaganja mirovinskih fondova

Obvezni mirovinski fond se osniva radi prikupljanja novcanih sredstava upla¢ivanjem
doprinosa ¢lanova mirovinskog fonda i1 ulaganja tih sredstava radi povecanja vrijednosti
imovine mirovinskog fonda. Mirovinski fond je imovina bez pravne osobnosti u vlasnistvu
svojih ¢lanova ¢ija se pojedinacna vlasnicka prava odreduju razmjerno sredstvima na osobnom

racunu pojedinca.

Dobrovoljni mirovinski fond kao imovina postoji u dva oblika. To su otvoreni i zatvoreni.
Razlika je u tome $to se u otvoreni fond je mogu uclaniti sve fizicke osobe, dok u zatvoreni

samo odredeni.

Mirovinski fondovi ulazu na trzi$tu kapitala u vrijednosne papire koji moraju biti uvrsteni na
sluzbeno trziste. Ulaganja mirovinskih fondova moraju biti u skladu sa pratecom zakonskom
regulativom kojo pripadaju Zakon o obveznim mirovinskim fondovima i Pravilnik o

dozvoljenim ulaganjima i dodatnim ograni¢enjima ulaganja obveznog mirovinskog fonda. S
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obzirom na rizi¢nost i profitabilnost ulaganja, ulaganja mirovinskih fondova svrstana su po
kategorijama A, B ili C. Ukoliko je rije¢ o najrizi¢nijim, ali i najprofitabilnijim ulaganjima,
rije je o fondu kategorije A, manje rizicnim i profitabilnim B, a najmanje rizicnim i najmanje
profitabilnim C. Ulaganja imovine obveznih mirovinskih fondova razli¢itih kategorija zakonski

su ogranicena:

a) definiranjem dopustenih oblika i instrumenta ulaganja/imovine,
b) postavljanjem ograni¢enja ulaganja s obzirom na vrstu ulaganja/imovine,
¢) ograniCenja s obzirom na neto vrijednost imovine mirovinskog fonda i

d) valutnom i ro¢énom uskladenosti imovine.

Tablica 2. Klju¢na ograni¢enja ulaganja obveznih mirovinskih fondova
Izvor: Izrada autora (Zakon o obveznim mirovinskim fondovima, NN 19/14., 93/15., 64/18.,
115/18. 1 58/20., i podaci dobiveni razgovorom sa supervizorom specijalistom iz Direkcije za

superviziju mirovinskih fondova Hrvatske agencije za nadzor financijskih usluga)

- prenosivi duzni¢ki vrijednosni papiri

- udjeli UCITS fondova

Definiranje dopustenih oblika i - udjeli ili dionice u otvorenim ili zatvorenim alternativnim
instrumenta ulaganja/imovine investicijskim fondovima,

- depoziti kod kreditnih institucija koji su povratni na zahtjev te

koji dospijevaju za najvise 12 mjeseci

- 10% jednog izdanja prenosivih duzni¢kih vrijednosnih papira
- 20% jednog izdanja prenosivih vlasni¢kih vrijednosnih papira s
pravom glasa, uvrStenih na sluzbeno trziste

- 10% jednog izdanja prenosivih vlasnickih vrijednosnih papira s

Postavljanje ogranienja ulaganja pravom glasa i bez prava glasa
s obzirom na vrstu - 20% udjela u pojedinom fondu
ulaganja/imovine - 15% jednog izdanja dionica u pojedinom fondu koje su uvrstene

na sluzbeno trziste

- 10% udjela, poslovnih udjela ili pojedinog izdanja dionica u
pojedinom fondu izloZenost u vrijednosti od 5% jamstvenog
kapitala jedne kreditne institucije

- mirovinski fondovi koriste izvedenice u svrhu zastite imovine i

efikasnog upravljanja imovinom i obvezama mirovinskog fonda.
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imovina ne moze biti uloZena u imovinu koja je po zakonu
neotudiva ili koja je optereéena, odnosno zalozena ili fiducijarno

prenesena radi osiguranja kakve trazbine i vrijednosne

Ogranicenja s obzirom na neto
vrijednost imovine mirovinskog

fonda

fond kategorije A —
ukupno u takve projekte
do 55% NAV

fond kategorije B — - najvise 25% NAV-au
ukupno u takve projekte jedan infrastrukturni
do 35% NAV projekt

fond kategorije C —
ukupno u takve projekte
(samo u duznicke papire)
do 10% NAV

Valutna i ro¢na uskladenost

imovine

dugorocni, stabilni i predvidljivi novcani tokovi tako da
odgovaraju ro¢nosti obveza mirovinskog fonda uz uvazavanje

nacela sigurnosti, razboritosti i opreza
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5 Pregled trzista domova za starije

U Republici Hrvatskoj trenutno postoje tri grupe domova za starije s obzirom na osnivace
odnosno vlasnike. Podjelu ¢ine drzavni, decentralizirani i domovi drugih osnivacéa kao §to su
pravne ili fizicke osobe, vjerske zajednice i trgovacka drustva (Badun, 2017.). (Napomena: U
godi$njem statistickom izvjes¢u o domovima 1 korisnicima socijalne skrbi u Republici
Hrvatskoj u 2020. godini Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike
tre¢u skupinu domova naziva ,,nedrzavni, drugi(bez Zupanijskih)“. U daljnjem tekstu oni se

navode kao privatni domovi.)

Prema podacima Godisnjeg statistickog izvjes¢a 0 domovima i korisnicima socijalne skrbi u
Republici Hrvatskoj u 2020. godine Ministarstva rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne
politike Republika Hrvatska je trenutno osnivac i vlasnik tri institucije za dugotrajnu skrb- Dom
za starije 1 teSko bolesne odrasle osobe ,, Majka Marija Petkovi¢® u Blatu na Korculi, Dom za
odrasle osobe i rehabilitaciju Metkovi¢ u Metkovi¢u i Dom za starije osobe Oklaj u Oklaju

(MROSP, 2021.a).

Nedrzavnih, decentraliziranih domova kojima je osnivac jedinica podru¢ne odnosno regionalne
samouprave, tj. zupanija ukljucujuci i Grad Zagreb je trenutno aktivno 45 (MROSP, 2021.a).
Decentralizacija drzavnih domova te prijenos osnivackih prava sa Republike Hrvatske na

zupanije 1 Grad Zagreb zapocela je 2002. godine (Badun, 2017.).

Trec¢a skupina domova za starije su institucije €iji osniva¢ nije ni Republika Hrvatska ni
Zupanija, dakle privatni domovi, odnosno domovi pod vlasnistvom fizi¢kih osoba, pravnih

0soba, raznih vjerskih drustava, organizacija ili sli¢no - njih postoji 121 (MROSP, 2021.a).

Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji 1 socijalne politike nudi 1 Godis$nje statisticko
izvjes¢e o drugim pravnim osobama koje obavljaju djelatnost socijalne skrbi i korisnicima
socijalne skrbi u Republici Hrvatskoj u 2020. godini. Ministarstvo njih ne svrstava ni u jednu
od gore navedenih skupina domova za starije, nego ih iz nekog razloga izdvaja kao zasebne, te
oni neée biti uklju¢eni u analizu jer je naglasak stavljen na institucije koje Ministarstvo
prepoznaje kao domove za starije. No, informacije radi, po statistici Ministarstva postoji jo§ 80

razli¢itih pravnih osoba koje pruzaju socijalne usluge starijima i nemoé¢nima (MROSP, 2021.b).

U drzavnim domovima socijalne skrbi za starije osobe prema podacima iz 31.12.2020. godine

postoji kapacitet od 171 kreveta- njih 65 stambenog dijela i 104 jedinica za pojac¢anu njegu. U
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decentraliziranim domovima socijalne skrbi za starije osobe postoji kapacitet od ukupno 6.139
mjesta stambenog dijela i 4.710 mjesta u jedinicama za pojacanu njegu Sto daje ukupni
kapacitete od 10. 849 mjesta. U privatnim domovima socijalne skrbi za starije osobe postoji
kapacitet od 3. 923 mjesta stambenog dijela i 3.665 jedinica za pojacanu njegu odnosno

ukupnog kapaciteta od 7. 588 mjesta (MROSP, 2021.a).

Tablica 3. Broj domova za starije i ukupni smjestajni kapacitet

Izvor: Izrada autora (MROSP, 2021.a)

Vrsta doma za starije Broj domova za starije Ukupni smjestajni kapacitet
Drzavni domovi 3 171

Decentralizirani domovi 45 10.849

Privatni domovi 121 7.588

Ukupno: 169 18.608

mladi od 65

65-74

75-84

stariji od 85

|

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000

Zene m Muskarci ® Ukupno

Grafikon 5. Broj ukupnih korisnika prema dobi i spolu u domove pod vlasnistvom Republike
Hrvatske, decentraliziranim domovima i domovima koji nisu drzavni ni decentralizirani

Izvor: Izrada autora (MROSP, 2021.a)

Sukladno grafikonu 5. najveéi broj korisnika spada u dobnu kategoriju starijih od 75 godina, s
posebnim naglaskom na korisnike iznad 85 godina. Diferenciraju¢i po spolu vecinski dio

korisnika su zene §to je logi¢na posljedica dulje ocekivane Zivotne dobi za Zene.
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Grafikon 6. Broj korisnika prema glavnom razlogu smjestaja u drzavnim, decentraliziranim
domovima i domovima koji nisu drzavni ni decentralizirani

Izvor: Izrada autora (MROSP, 2021.a)

Korisnici svih vrsta domova kao glavni razlog njihovog smjesStaja prema grafikonu 6. u
navedene institucije spominju bolest i nemo¢ te usamljenost. Od ostalih razloga spominju se

jos$ i invalidnost, poremeceni odnosi u obitelji, neprimjereni uvjeti stanovanja drugi.

5.1 Zakonska regulativa financiranja socijalne skrbi u Republici Hrvatskoj

U novom Zakonu o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22) koji je na snazi od 17.02.2022. socijalna
skrb se definira kao ,,organizirana je djelatnost od javnog interesa €iji je cilj pruzanje pomoci
socijalno ugrozenim osobama, kao i osobama u nepovoljnim osobnim ili obiteljskim
okolnostima, a obuhvaca prevenciju, pomo¢ i podrsku pojedincu, obitelji i skupinama, u svrhu
unaprjedenja kvalitete Zivota, te poticanje promjena i osnazivanje korisnika, radi njihova

aktivnog uklju¢ivanja u Zivot zajednice.*

Osnivanje domova socijalne skrbi regulirano je istim zakonom. ,,Republika Hrvatska, jedinica

lokalne 1 podrucne (regionalne) samouprave odnosno Grad Zagreb, vjerska zajednica,
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trgovacko drustvo, udruga i druga domaca i strana pravna ili fizicka osoba mogu osnovati dom
socijalne skrbi pod uvjetima i na nacin propisan ovim Zakonom i zakonom kojim se ureduju

ustanove* (Clanak 196., stavak 1)

Definiranje cijena socijalnih usluga, izmedu ostalog i domova za starije regulirano je sa
¢lankom 119 na nacin da ,Pruzatelj socijalne usluge Ciji je osniva¢ Republika Hrvatska
socijalnu uslugu pruza u mrezi socijalnih usluga po cijeni koja se utvrduje odlukom o
utvrdivanju cijena socijalnih usluga koju donosi ministar i javno se objavljuje na mreznim
stranicama Ministarstva.* (stavak 1) S druge strane ,,Za pruZzatelja socijalne usluge ¢iji osnivaé
nije Republika Hrvatska, a koji socijalnu uslugu pruza u mrezi socijalnih usluga cijena usluge
utvrduje se ugovorom o pruzanju socijalnih usluga s Ministarstvom* (stavak 2), dok ,,Pruzatelj

socijalne usluge koji uslugu pruza izvan mreze socijalnih usluga cijenu socijalne usluge

odreduje samostalno.* (stavak 3)

Sredstva kojom se plac¢a socijalna skrb dolazi iz razli¢itih izvora koje definira isti zakon(¢lanak

287.) ,, Sredstva za financiranje djelatnosti socijalne skrbi osiguravaju se iz:

1. sredstava proracuna Republike Hrvatske

2. sredstava proracuna jedinica podruc¢ne (regionalne) samouprave odnosno Grada Zagreba
3. sredstava proracuna jedinica lokalne samouprave

4. prihoda ostvarenih sudjelovanjem korisnika i njihovih obveznika uzdrzavanja u placanju

troSkova socijalnih usluga
5. vlastitih prihoda

6. donacija, pomoci 1 ostalih namjenskih prihoda.*

5.2 Financiranje sustava domova za starije u Republici Hrvatskoj

Dugotrajna skrb se moze financirati iz javnih i privatnih izvora. Drzava iz proracuna financira
smjestaj u domovima za starije na nacin da pokriva troSkove subvencije za korisnike drzavnih
domova, dok korisnik ili njegova obitelj financiraju ostatak svojim sredstvima. Prema Zakonu
o0 socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22) osoba koja koristi socijalnu uslugu mora sudjelovati
svojim prihodima i imovinom koja nije neophodna za Zivot njemu ili ostalim ¢lanovima

kucanstva (Clanak 121, stavak 1). U tablici 4. su prikazani planirani rashodi drzavnog proraduna
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prema funkcijskoj klasifikaciji od 2018. do 2022. Tocnije, izdvojeni su planirani rashodi za
socijalnu zastitu koji kontinuirano rastu, osim 2022. Unato¢ blagom padu, od ukupnih
planiranih rashoda za socijalnu zastitu 2022. godine, najviSe je izdvojeno za starost, 51,58%
Sto i1znosi 17,23% ukupnih planiranih rashoda drzavnog proracuna za 2022. godinu. Nakon toga
slijede izdaci za bolest i invaliditet, $to iznosi 19,97% ukupnih planiranih rashoda za socijalnu
zastitu, odnosno 6,67% ukupnih planiranih rashoda drzavnog prora¢una (Ministarstvo

financija, 2022.a).

Tablica 4. Rashodi prema funkcijskoj klasifikaciji drzavnog proracuna 2018.-2022.

Izvor: Izrada autora (Ministarstvo financija, 2022.a)

2018.

2019.

2020.

2021.

2022.

Bolest i invaliditet

10.408.191.528

11.043.536.317

11.270.647.631

11.247.996.063

11.598.066.311

Starost 25.695.922.316 |27.448.723.625 |28.696.073.316 |29.219.711.385 |29.955.253.702
Sljednici 5.092.600.000 5.175.000.000 5.323.000.000 5.329.600.000 5.438.000.000
Obitelj 3.546.749.381 3.690.310.506 3.856.212.092 4.115.462.015 4.287.261.091

Nezaposlenost

2.559.940.400

2.005.634.311

1.991.069.000

6.857.403.476

2.082.333.438

1.562.523.367

1.503.500.953

1.631.958.501

1.737.481.893

2.060.680.567

Socijalna pomod¢ stanovnistvu
koje nije obuhvadeno redovnim
socijalnim programima

Aktivnosti socijalne zastite koje [1.272.776.169 1.498.029.960 1.633.343.027 1.886.811.452 2.657.377.602

nisu drugdje svrstane

IstraZivanje i razvoj socijalne 55.599.000 62.186.605 65.624.971

zastite

Ukupni rashodi za socijalnu 50.194.302.161 |(52.426.922.277 |54.467.928.538 |60.394.466.284 |58.078.972.711
zastitu

UKUPNI RASHODI 133.348.809.099 |138.986.113.626 (147.292.059.430 |167.265.835.561 (173.825.170.682

U proracunske korisnike, izmedu ostalog, spadaju i korisnici mirovina i mirovinskih primanja
te korisnici socijalne skrbi. Prema planu isplata proracunskim korisnicima za razdoblje od 2019.
do 2021. prikazanog u tablici 5. najvise sredstava je izdvojeno 2021. godine. lzdaci za mirovinu
1 mirovinska primanja kontinuirano rastu, kao i izdaci za naknadu socijalne skrbi ¢ime ne
primjecujemo rasterecenje drzavnog proracuna ¢emu se tezi ulaganjem u drugi stup obveznog
mirovinskog osiguranja. Udio mirovina u ukupnim izdacima za prorac¢unske korisnike u 2021.

godini iznosi 86,13%, dok je za socijalnu skrb 4,7% (Ministarstvo financija, 2022.b)
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Tablica 5. Plan isplata prora¢unskim korisnicima 2019.-2021.

Izvor: Izrada autora (Ministarstva financija, 2022.b)

Mirovine i mirovinska primanja Socijalna skrb - naknade Ukupno (proragunski korisnici)
2019. 40.091.067,40 2.019.148,80 46.444.464,50
2020. 41.403.501,40 2.264.467,40 48.409.710,90
2021. 42.327.435,80 2.310.451,40 49.146.500,20

Ostala socijalna isklju¢enost |l
Stanovanje
Nezaposlenost [N
Obitelj/djeca NG
Prezivjeli uzdrzavani ¢lanovi [ IINENEE
starost [N
Invaliditet | NG
Bolest/zdravstvena skrb [ NG

00 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Grafikon 7. Udio izdataka socijalne zastite i izdataka za naknade socijalne zastite u BDP-u

Izvor: Izrada autora (DZS, 2022.b)

Udio drzavnih izdataka za socijalnu zastitu i izdataka za naknade socijalne zastite u BDP-u
iznosi 24,3% od Cega se najvise izdvaja za izdatke za starost (8,3%) i bolest/zdravstvenu skrb
(7,9%) (DZS, 2022.b).

Razlika cijena koje korisnici plac¢aju izmedu privatnih i drzavnih domova znacajno se razlikuje.
Cijene u drzavnim 1 decentraliziranim domovima se kre¢u izmedu 2.000 1 6.000 kuna, dok
cijene u privatnima iznose izmedu 7.500 i 12.000 kuna (Gelo, Matani¢ i Matani¢ Vautmans,
2021.). Bitno je istaknuti kako cijene ovise i o stupnju usluge koji svaki korisnik zahtjeva, o
vrsti prehrane, broju kreveta po sobi i slicno. Prvenstveno razlike od nekoliko tisu¢a kuna u

cijeni smjestaja, ljudi preferiraju smjestaj u drzavnim domovima.
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6 Istrazivanje

6.1 Metodoloski okvir i proces istrazivanja

Istrazivanje se provelo u obliku polustrukturiranog intervjua tijekom svibnja i lipnja 2022.
godine. Ovo istrazivanje je odobreno od strane Etickog povjerenstva Medicinskog fakulteta
SveuciliSta u Zagrebu. Intervjui su transkribirani i analizirani kvalitativnom metodom. U
istrazivanju se koristi triangulacijski proces. Domovi za starije i akademski stru¢njaci sudjeluju
u formiranju trenutnih problema u sustavu dugotrajne skrbi, s druge strane Drustva za
upravljanje mirovinskim fondovima kao predstavnici investitora, a s trec¢e strane regulatorno

tijelo koje nadzire rad mirovinskih fondova.

Slozenu i povezanu skupinu sli¢nih koncepata, pretpostavki i pojmova ujedinjuju kvalitativna
istrazivanja (Halmi, 2013.). Kvalitativna analiza posebno se koristi u istrazivanjima drustvenih
znanosti. Dobra istrazivacka praksa obvezuje istrazivaca na triangulaciju, odnosno koristenje
viSe metoda, izvora podataka i istrazivaca kako bi se povecala valjanost nalaza istrazivanja
(Flick, 2018.). Cesto se koristi kao kombinacija nekoliko kvalitativnih podataka. Istodobno ima
Siri fokus na ono §to se kombinira — nekoliko teorijskih pristupa ili nekoliko vrsta podataka
(Mathison, 1988.). Koncept triangulacije se koristi u procesu mjerenja procjene istinitosti
rezultata istrazivanja. Postoje alternativne perspektive o upotrebi triangulacije ¢iji ciljevi traze
dublje razumijevanje razli¢itih rezultata stavljaju¢i ih u medusobni odnos (Mertens i Hesse-
Bieber, 2012.).

U istrazivanju je ukupno sudjelovalo 16 ispitanika. Ravnatelji iz dva drzavna doma, dva
privatna, dva zupanijska ukljucujuci i Grad Zagreb te jedan nad kojim osnivacka prava ima
grad. Od strane akademskih stru¢njaka na ovu temu sudjelovao je profesor sa Ekonomskog
fakulteta SveuciliSta u Zagrebu, profesor sa Medicinskog fakulteta SveuciliSta u Zagrebu sa
Skole narodnog zdravlja Andrija Stampar sa javnozdravstvenim doprinosom i vi$a znanstvena
suradnica sa Hrvatskog instituta za financije. U sklopu regulatornih tijela proveli smo intervju
sa osobom iz Hrvatske agencije za nadzor financijskih usluga. Iz aspekta ulagatelja sudjelovali
su tri visokopozicionirana predstavnika iz Drustva za upravljanje mirovinskim fondovima.
Takoder u istrazivanju je sudjelovala predstavnica privatne investitorske kompanije koja ima
praksu ulaganja u domove za starije na podru¢ju Republike Hrvatske, te predstavnica
Ministarstva rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike iz perspektive ulaganja

Republike Hrvatske u domove za starije.
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Svi sudionici su bili kontaktirani putem elektronicke poste sa pozivnim pismom u kojem je
objasnjen cilj i svrha ispitivanja te popisom pitanja koje bismo ih pitali. Kontaktirani su domovi
iz raznih dijelova Republike Hrvatske zbog utvrdivanja postoje¢ih regionalnih razlika u
problematici njihovog poslovanja. Sa domovima za starije intervjui su provedeni telefonski, sa
prisutno$¢u obje autorice uz paralelno zapisivanje i snimanje telefonskog razgovora nakon
dobivanja usmenog pristanka, osim dva koji su na pitanja odgovorili pisanim putem povratno
preko elektroni¢ke poste. Sa predstavnicima jednog Mirovinskog fondova intervju je proveden
preko online video platforme, dok je predstavnik iz drugog Mirovinskog fonda na pitanja
odgovorio pismenim putem, isto tako preko elektroni¢ke poste. Sa predstavnicom privatnih
investitora sastanak je takoder organiziran preko online video platforme. Ostali intervjui sa
odgovarajuéim strucnjacima su provedeni u ustanovama njihovog zaposlenja, takoder uz

nazocnost obje autorice.

Intervju je Cinilo 5 pitanja. Prvo pitanje je bilo namijenjeno svim sudionicima u kojem su se
ispitivali glavni problemi postojeCeg poslovnog modela domova za starije i opéenito
adekvatnost funkcioniranja sustava. Drugo pitanje je bilo namijenjeno prvenstveno
ravnateljima domova u privatnom vlasnistvu i predstavnicima privatnih investitora kroz koje bi
oni ukazali na postojeée probleme osnivanja jedne institucije dugotrajne skrbi u Republici
Hrvatskoj. Tre¢im pitanjem su se ispitivala miSljenja sudionika o potrebi izgradnje novih
domova za starije i njihovim trzisnim potencijalima. Cetvrto i peto pitanje je namijenjeno
ispitivanju stavova investitora, odnosno, mirovinskih fondova o trenutnoj mogucénosti i

spremnosti ulaganja u sustav dugotrajne skrbi.

Od ispitanika se trazilo da iznesu svoje stajaliSte i mi$ljenje na temu postavljenog pitanja, no
dana im je sloboda da se nadovezuju na teme koje su im se Cinile povezane sa doti¢nom temom,
a autorice ovog teksta su sukladno prirodnom toku razgovora postavljale dodatna potpitanja

radi boljeg razjaSnjavanja spomenute teme.

6.2 Rezultati istraZivanja

Rezultati su kategorizirani u 4 slijedeca podrucja. Prvo se bavi trenutnim problema poslovnog
modela postojecih domova za starije s detaljnijom razradbom uzih tema vezanih uz nedostatak
kapaciteta, listi ¢ekanja i manjku radne snage. Drugo podruéje se doti¢e izazova u izgradnji

objekata za dugotrajnu skrb za starije u privatnom vlasnistvu, odnosno temama vezanih uz
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strogu zakonsku regulativu, problemima na trzistu nekretnina i nespremnosti drzave za suradnju
u obliku javno-privatnog partnerstva. Treca kategorija se bavi perspektivom u izgradnji novih
domova za starije, iz perspektive demografske potrebe i izvoznog proizvoda. Posljednja
kategorija se odnosi na mogucnosti ulaganja mirovinskih fondova s podjelom na teme vezane
uz trenutna ulaganja, preduvjete, zakonskoj regulativi te rizi¢nosti i profitabilnosti samog

ulaganja. Na kraju poglavlja je dana tablica s popisom pripadajuéih podrucja, uzih tema i citata.

O trenutnim problemima poslovnog modela postojecih domova za starije ravnatelji drzavnih
domova za starije 1 nemo¢ne, domova ¢iji su osnivaci jedinice regionalne odnosno lokalne
samouprave, akademski stru¢njaci i Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne
politike iznose problem kapaciteta trenutnih smjestajnih jedinica koje su premale da bi
zadovoljile potrebe i potraznju koja postoji u Republici Hrvatskoj. ,, Problemi su, nedovoljno
mjesta odnosno manjak kapaciteta.” Vlasnici privatnih domova to ne isticu kao glavni
nedostatak navode¢i kako se ljudi prije odlucuju za drzavne i decentralizirane domove zbog
nize cijene smjestaja. Istice se i nedostatak kapaciteta iz aspekta specijalizirane skrbi oboljelih
od bolesti koje imaju veéu pojavnost u starijoj dobi- Alzheimerove bolesti , mozdanog udara,

raznih uzorka nepokretnosti i sl.

Navedeno povlaci sa sobom drugi problem, a to su liste cekanja. One su velike i proporcionalne
potraznji za smjeStajem, takoder prvenstveno u domovima pod javnom upravom. Tako iz

jednog doma ¢iji je osniva¢ zupanija navode da kod njih postoje liste od 270-ak ljudi, dok iz

jednog privatnog ta brojka iznosi otprilike 20-ak.

Treci problem koji spominju i privatni i drzavni domovi te akademski stru¢njaci i Ministarstvo
rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike je manjak educiranog osoblja,
prvenstveno djelatnika srednje strucne spreme odnosno medicinskih sestara i tehnicara te
njegovatelja. Ravnatelj privatnog doma navodi ,,Na hrvatskom trzistu rada nemoguce je naci
osoblje (pogotovo kvalitetno osoblje) niti postoje naznake da ce se obrazovni sustav
prilagoditi...“ U sklopu nedostatka educiranog osoblja kako njegovatelja, ali i lije¢nika,
strucnjak iz akademske zajednice vezan uz javno zdravstvo stavlja naglasak na razdvojenost tih
dviju struka ,, Pa onda imamo situaciju da su zdravstveni sustavi prisiljeni ljude lijeciti
dugotrajno ako to tako treba... a socijalna skrb uskace da bi nesto dugotrajno popratila.“ On

zakljucuje problematiku nedostatka osoblja te dodaje ,, Hrvatska ima jako puno usluga, znaci
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tockasto definiranih zahvata koje nekom napravis: okupas ga, operes ga, promijenis pelenu,

das lijek. To su usluge i to imate u Hrvatskoj sve, ali usluge ne mogu zamijeniti skrb.*

O izazovima u izgradnji objekta za dugotrajnu skrb za starije u privatnom vlasnistvu ravnatelji
oba intervjuirana privatna doma se slazu da postoji stroga zakonska regulativa koja kontrolira
izgradnju objekata za dugotrajnu skrb. ,, Izgradnja objekta za skrb starih i nemocnih ima mnogo
izazova kad se radi po zakonu unutar sustava Ministarstva. Postoji mnogo parametara koji se
moraju uzeti u obzir i koji zahtijevaju odredeno definiranje toka poslovnog procesa unaprijed
prije nego se ista izgradi.”“ O problemati¢noj birokraciji 1 specifi¢noj zakonskoj regulativi
predstavnica privatnih investitora kaze ,,Toliko vremena iziskuje od jednog koraka do drugoga,
a onda je investitor u statusu quo. Ne moZze nista drugo napraviti jer ceka odluku one prethodne
strane. Predstavnica privatnih investitora negira trenutnu zainteresiranost drzave za
sudjelovanjem u obliku javno-privatnog partnerstva ,,Problem kod institucija je sto bi institucija
kao takva trebala zapravo dobiti pomo¢ od javnog sektora na nacin da, ne nama, nego njima,
onima koji su u potrebi, osigura nadomjestak te razlike u cijeni. Problemi s kojima se takoder
susreéu privatni investitori su konstanta promjena trziSnih cijena nekretnina povezana sa
problemima u gradevinarstvu. ,,U ovom trenutku mi smo suoceni sa time da jedna ponuda je
validna mozda samo tjedan dana zbog konstantnih manevracija na europskom, ali i na

svjetskom trzistu.* .

Perspektiva u izgradnji domova za starije u Republici Hrvatskoj postoji, slazu se ispitanici,
prvenstveno zbog demografskog trenda starenja. ,,70 je jednostavno potreba koja ce se sve vise
i viSe razvijati, sve viSe i vise imamo starog stanovnistva i sve viSe postajemo starija nacija.”
govori ravnateljica jednog Zupanijskog doma. U perspektivi za izgradnju domova nasi ispitanici
stavljaju poseban naglasak na specijalizirani smjestaj za teSko bolesne korisnike. 1z
Ministarstva ne tu temu porucuju ,,Potraznje ima, ali uglavnom za one osobe koje su tesko

zdravstveno oStecene, da ne mogu same brinuti o sebi.*

Iz aspekta domova za starije kao izvozni proizvod akademski struénjaci 1 predstavnica privatnih
investitora se slazu da potencijala ima, prvenstveno u pogledu Hrvatske kao turisticke
destinacije. Predstavnica privatnih investitora takoder isti¢e da vecina stranaca iz zemalja
¢lanica Europske Unije ima vecu plateznu mo¢ od Hrvata. Ona predlaZze oformljivanje radne

skupine koja bi ispitala Zelju stranaca za starenjem u Hrvatskoj, s posebnim naglaskom na
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povratnike u Hrvatsku. ,,Tome nam u pomo¢ moze i Ured za Hrvate izvan Hrvatske. Oni bi
mogli prikupiti informacije tko bi htio ovdje stariti, shodno tome privatni investitori, mogli bi
napraviti domove za starije takve naravi i onda osigurati da Hrvatska bude prepoznatljiva i u

takvom smislu.«

Na pitanje o spremnosti ulaganja mirovinskih fondova u domove za odgovaraju nam tri
stru¢njaka iz dva razlic¢ita Drustva za upravljanje mirovinskim fondovima. Oba konstatiraju da
mirovinski fondovi kao takvi trenutno ne ulazu u domove za starije. Razlog tome je Sto postoji
stroga zakonska regulativa jer su stanovnici Republike Hrvatske obvezni izdvajati dio svojih
sredstava u mirovinske fondove i fondovi su zbog toga zakonski ograni¢eni u njihovom
investiraju. ,, Prema vazecoj regulativi, mozemo ulagati iskljucivo u instrumente koji su listani
na uredenom trzistu.” Postoje i brojni preduvjeti za ulaganje. Predstavnik regulatornih tijela
potanko objaSnjava nacin ulaganja mirovinskih fondova u infrastrukturne projekte. Pritom smo
od njih dobili pismeno obrazloZen postupak koji nam je na sastanku usmeno dodatno objasnjen.
O uvjetima za ulaganje kazu ,, Radi se o wulaganju u prenosive viasnicke i/ili duznicke
vrijednosne papire koji sluze za financiranje ili sekuritizaciju infrastrukturnih projekata na
podrucju Republike Hrvatske. 1 ,,Navedeni vrijednosni papiri imaju dugorocne, stabilne i
predvidljive novcane tokove, tako da odgovaraju rocnosti obveza mirovinskog fonda uz
uvazavanje nacela sigurnosti, razboritosti i opreza.* Dakle mirovinski fondovi ne mogu ulagati
u nekretnine. Takoder, postoje i obaveze koje moraju ispuniti. Potrebno je ,,Prilikom ulaganja
osigurati da je takvo ulaganje u skladu s prirodom i veli¢cinom obveza mirovinskog fonda. Uzeti
u obzir specificne karakteristike rizika i prinosa takvih ulaganja, utjecaj ulaganja na ukupni
profil rizicnosti mirovinskih fondova te utjecaj tog ulaganja na likvidnost mirovinskog fonda. ,,
Dakle, mirovinski fondovi ne smiju prilikom novog ulaganja dovesti u pitanje odrzivost svojih

obaveza prema drugim postojecim projektima.

Fondovi predlazu reorganizaciju domova koja bi njima kao investitorima bila potencijalno
zanimljiva. U svrhu odrzivosti njihova ulaganja oni predlazu reformu sustava dugotrajne srbi
sa moguénosc¢u okrupnjivanja institucija, njinova objedinjena i optimiziranja. Teoretski, isticu,
ako bi se navedena kompanija osnovala, ona bi potencijalno mogla biti zanimljiva fondovima
rizinog kapitala odnosno ,,private equity” fondovima te bi potom mirovinski fondovi

neposredno ulozili u spomenutu kompaniju preko fondova rizicnog kapitala.
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Nadovezujuéi se na ovu temu iz aspekta privatnih investitora kazu ,,fo je nacin rada nase
kompanije u svim drugim zemljama.* 1z pogleda dugoro¢ne odrzivosti i isplativosti jedne takve
reforme sustava domova za starije istice kako ,,Dugorocna isplativosti bi bila postignut rang
kvalitete koji ljudi traze i zasluzuju. Stariji bi znali gdje je taj novac od mirovinskog osiguranja
ulozen. ,, Na isto pitanje iz Ministarstva rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike
odgovaraju kako bi tesko bilo povezati javne i privatne domove jer su drzavni sufinancirani iz
drzavnog proraCuna te cijena takve vrste smjeStaja ne bi mogla biti jedinstvena niti puna

ekonomska.

Do regulatornih promjena o ulaganjima mirovinskih fondova ni jedan od tri ispitivana
stru¢njaka iz mirovinskih fondova ne smatra kako bi trebalo doci. 1z aspekta rizi¢nosti i
profitabilnosti te spremnosti ulaganja iz perspektive mirovinskih fondova napominju ,.Spremni
smo uci u projekt ukoliko je konacni zakljucak da je projekt zadovoljio sve trazene kriterije. U
konkretnom slucaju, vjerujemo da bi relativno visi rizik u naveden tip ulaganja sa sobom
implicirao i relativno vise razine prinosa.“ Misljenja su kako je ovaj tip ulaganja profitabilan

jer stanovni$tvo stari te ¢e se potreba za takvom vrste skrbi razvijati.
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Tablica 6. Kljuéne kategorije, pripadajuce teme i citati istrazivanja

lzvor: lIzrada autora

Trenutni  problemi
poslovnog modela
postoje¢ih  domova

za starije

Kapacitet

., Problemi su, nedovoljno mjesta odnosno manjak kapaciteta.

Liste ¢ekanja

., Mi trenutno na listi cekanja imamo 270 osoba i imamo velik dio

osoba koji su podnijeli zahtjev dok jo§ mogu hodati... *

Radna snaga-manjak i nepovezanost

razli¢itih struka

1 ta fragmentiranost i nekoordiniranost pogorsava manjak i

nedostatak ljudskih resursa u ustanovi. “

Izazovi u izgradnji
objekata za

dugotrajnu skrb za

Stroga  zakonska  regulativa i
netransparentni kriteriji za dobivanja

smjestaja u drzavnom/ zupanijskom

., To je jedna dugotrajna bitka i borba zato §to morate zadovoljiti
sve tehnicke standarde, uvjete, dakle to su posebni propisi za

‘

izgradnju takvih objekata.

starije u privatnom | domu
vlasni§tvu Trziste nekretnina 1 problemi u |, Bransa u gradevinarstvu je pogodena nedostatkom radne snage,
gradevinarstvu ali i porastom troskova.
Suradnja u obliku javno-privatnog | ,,Znaci ako jedan korisnik ima 3 000 kuna, a nas$ privatni dom je
partnerstva Jjedni dom u okruzenju za smjestaj takve vrste korisnika, javni sektor
bi mu tu trebao nadomjestiti razliku.
Perspektiva u | Demografska potreba ., To je jednostavno potreba koja e se sve vise i vise razvijati, sve

izgradnji domova za

vi§e i vi§e imamo starog stanovniStva i sve viSe postajemo starija

‘

starije nacija.’

Izvozni proizvod ,,Ako gledamo Hrvatsku kao nekakvu turisticku destinaciju, zemlju
koja svoje gospodarstvo temelji na turistickoj industriji onda bi to
mogao biti nas izvozni proizvod"

Ulaganje Trenutna ulaganja “S obzirom na to da trenutno ne postoji kompanija koja je listana
mirovinskih na uredenom trzistu, a kojoj je primarna grana djelatnosti

fondova u domove

za starije

upravijanje domovima za starije i nemocne na teritoriju RH, nismo

u mogucnosti ulagati u istu.

Preduvjeti

., Prilikom ulaganja osigurati da je takvo ulaganje u skladu s
prirodom i velicinom obveza Mirovinskog fonda. Uzeti u obzir
specificne karakteristike rizika i prinosa takvih ulaganja., utjecaj
ulaganja na ukupni profil rizicnosti Mirovinskih fondova te utjecaj

tog ulaganja na likvidnost mirovinskog fonda. ,,

Zakonska regulativa

,lako nacelno pozdravljamo promjene u regulativi koje kao
posljedicu imaju olaksan protok kapitala izmedu investitora i
primatelja sredstava, vjerujemo kako trenutna regulativa ne

onemogucuje investiranje mirovinskih fondova.... “

Rizi¢nost, profitabilnost i spremnost

., Spremni smo uci u projekt ukoliko je konacni zakljucak da je
projekt zadovoljio sve trazene kriterije. U konkretnom slucaju,
vjerujemo da bi relativno visi rizik u naveden tip ulaganja sa sobom

implicirao i relativno vise razine prinosa. *
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6.3 Rasprava
6.3.1 Trenutni problemi poslovnog modela postojec¢ih domova za starije

Nakon provedene analize podataka dobivenih od ispitanika mozemo zakljuciti nekoliko
kljucnih stavki. U postoje¢em sustavu dugotrajne skrbi za starije susre¢emo se sa velikim
brojem problema. Prvenstveno manjak kapaciteta koji je neuskladen sa realnim potrebama u
Republici Hrvatskoj §to sa sobom povlaci pozamasne liste ¢ekanja. Ukupan broj nerealiziranih
zahtjeva za smjestaj u drzavnim domovima je 31.12.2020. iznosio 122, u decentraliziranima ta
brojka se penjala ¢ak do 6.446 (MROSP, 2022.a). No ove brojke prikazuju samo trenutno
zainteresirane korisnike, odnosno one koji su odmah spremni za smje$taj u dom za starije, a ne
ukupan broj predanih zahtjeva za koji pretpostavljamo da je visestruko veéi. Provlaci se pitanje
i realnosti odraza potraznje za dugotrajnom skrbi putem lista ¢ekanja. Tako Cetvero ispitanika
istiCe da postojeca veli¢ina listi ¢ekanja ovisi i o percepciji starijih Hrvata o starackim
domovima. Naime, u Hrvata jo§ uvijek postoji ideja brige obitelji za svoje starije Clanove, te
odbijanje smjestanja u dom sve dok ,,ne padnu s nogu“, odnosno kad obitelj vise ne moze
adekvatno zbrinuti potrebe svojih starijih ¢lanova. ,, Mi trenutno na listi cekanja imamo 270
osoba i imamo velik dio osoba koji su podnijeli zahtjev dok jos mogu hodati...“ Oni se
predbiljeze na listu ranije od pojave stvarne Zelje institucijskog smjestaja, dok prilikom pojave

slobodnog mjesta odbiju smjestaj te time dodatno opterecuju listu.

Idu¢i znacaj problem je manjak educiranog osoblja. Voditeljica jednog sektora u Ministarstva
rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike i akademski predstavnik se slazu da je
nedostatak radne snage dodatno pogorSan emigracijom zdravstvenih radnika. Od ulaska
Republike Hrvatske u Europsku uniju pa do 2020. godine, Hrvatsku je napustilo 926
medicinskih sestara, a jo§ 1.829 je traZilo potvrdu radne licence (Staevié, Skalec i Ropac,
2020.). Pri zadrzavanju radnika ogranicavajuci uvjeti su niska placa, stresni uvjeti rada dok
osoblje ¢esto nema dovoljan stupanj edukacije za posao koji se od njih o¢ekuje da obavljaju
(OECD, 2020.). Zbog pozitivnog gospodarskog rasta u posljednjih nekoliko godina, plac¢e u
sektoru dugotrajne skrbi u Hrvatskoj se poboljsavaju, ali su i dalje znatno ispod onih u
razvijenim zemljama EU (European Commission, 2021.b). S druge strane ravnatelj jednog
zupanijskog starackog doma nam je naveo kako ve¢ u srednjoj $koli postoji svojevrsna

regrutacija buduce radne snage, gdje su oni ve¢ prije zavrsSetka Skolovanja predodredeni gdje
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¢e raditi. Uz navedeno, mozemo uvidjeti da ne postoji adekvatna povezanost stru¢nih osoba iz
razli¢itih segmenata brige, na primjer s jedne strane lijecnika, a S druge njegovatelja.
Akademski stru¢njak iz aspekta javnog zdravstva isti¢e ,,Dugotrajna skrb je koncept skrbi 24
-7 -365. Znaci ona mora pokrit sve, od aktivnosti dnevnog Zivota, od stanovanja i svega onog
Sto covjek ukljucuje unutra, preko intervencija koje su neke terapijske, rehabilitacijske pa do
socijalne komponente osobe. “ Dalje navodi kako ,, 70 jednostavno nije tako postavljeno nego
Jje sve fragmentiran u svojim kuc¢icama. Vlada jedan kaos.” 1 zakljucuje ,, | ta fragmentiranost
i nekoordiniranost pogorsava manjak i nedostatak ljudskih resursa u ustanovi. I rad u ustanovi

Jje otezan, ne moze biti adekvatno placen, nije organiziran...*

6.3.2 lzazovi u izgradnji objekata za dugotrajnu skrb za starije u privatnom vlasnistvu

U Hrvatskoj postoji zainteresiranost fizickih osoba i privatnih investitorskih kompanija za
ulaganje u dugotrajnu skrb, no Republika Hrvatska postavlja odredena pravila i zakone koje je
relativno teSko izrealizirati te uz sporu i opseznu birokraciju dovodi odredeni broj
zainteresiranih investitora u ,pat poziciju“. Akademski stru¢njak navodi ,,To je jedna
dugotrajna bitka i borba zato Sto morate zadovoljiti sve tehnicke standarde, uvjete, dakle to su
posebni propisi za izgradnju takvih objekata.“ Zeljele bismo istaknuti kako prema Pravilniku o
mjerilima za razvrstavanje domova za starije i nemoc¢ne (NN 121/200) za dom prve kategorije
pise kako vrata na izlazu iz prostorija moraju biti $iroka barem 100 centimetara (¢lanak 16,
stavak 2), hodnici trebaju biti Siroki barem 180 centimetara (¢lanak 16, stavak 22), a najmanje
dva metra kvadratna po pokretnom korisniku mora iznositi povrSina blagovaonice (¢lanak 16,
stavak 12). Isti pravilnik definira koliko i kojih struka mora biti zaposleno s obzirom na broj
korisnika, vrstu 1 opremljenost pomoc¢nih prostorija te opseg i kvalitetu usluga koje se svakom
korisniku pruZaju. Predstavnik akademske zajednice isti¢e kako drZava postavlja regulatorni
okvir, a istovremeno zanemaruje sustav dugotrajne skrbi i postojanje problema nejasnih
kriterija na temelju kojih se ostvaruje mogucénost smjeStavanja osobe u drzavni/zupanijski dom.
» - drzava je subvencionirala smjestaj u drzavnim i Zupanijskim domovima tako sto je
pokrivala gubitke koji su proizlazili iz cijene smjestaja koja nije bila ekonomski odredena. *“ |
zakljuCuje ,,Samim time privatni su domovi bili staviljeni u neravnopravni polozaj jer su ih
korisnici u pravilu birali zato Sto nisu uspjeli dobiti mjesto drzavom/Zupanijskom domu. “
Ovime mozemo zakljuciti da u radu privatnih domova Republika Hrvatska znacajno otezava

poslovanje. No, isto tako, moramo razumjeti kako Republika Hrvatska strogom regulacijom
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nastoji zastiti najstarije i najugrozenije pripadnike zajednice i osigurati im dostojanstven ostatak

Zivota.

U drzavama Europske unije postoji porast ucestalosti modela financiranja usluga javnog
sektora putem javno privatnog partnerstva (Marenjak et al., 2007.). To je pojam koji u
kontekstu nase teme promatramo s Ciljem smanjenja cijena domova za starije u privatnom
vlasni$tvu. To je oblik suradnje lokalne ili sredi$nje vlasti sa privatnim sektorom u svrhu
ispunjenja javne potrebe (Persoli, 2007.). Akademski stru¢njak napominje kako postoje razni
modeli na temelju kojih bi Republika Hrvatska mogla aktivnije i adekvatnije sudjelovati u
sustavu socijalne skrbi. ,,Drzava é¢e morati nesto poduzeti, vjerojatno ¢e potaknuti privatne
poduzetnike, sufinancirati, da se povecaju kapaciteti na primjer kroz javno- privatna
partnerstva. “ , ali napominje ,,To su sad sve neki poslovni modeli koji mogu upaliti da bi se
ostvarili nekakvi ciljevi o povecanju izgradnje, odnosno o povecanju kapaciteta.“ Privatni
investitori istiCu potrebu za suradnjom s drzavom ,, Znaci ako jedan korisnik ima 3.000 kuna,
a nas dom je jedini u okruzenju za smjestaj takve vrste korisnika, javni sektor bi mu trebao
nadomjestiti razliku. “ No, s druge strane Zale na manjak interesa drzave za taj oblik suradnje
kojim bi se omogucila dostupnost privatnih domova ve¢em broju gradana. Ni jedan oblik javno
privatnog partnerstva u podruc¢ju institucijske skrbi za starije nije jo§ do sad primijenjen u

Republici Hrvatskoj (Gelo, Matani¢ i Matani¢ Vautmans, 2021.).

U Hrvatskoj pratimo i rast trziSne cijene nekretnina koje namece gradevinarski sektor $to se 1
neposredno odrazava na porast cijene smjeStaja u privatnim domovima te time dodatno
pogorsava zainteresiranost gradana za smjestaj u iste. Neki od razloga porasta cijene nekretnina
su niska ponuda nekretnina na traZzenoj lokaciji, pretpostavljeni daljnji porast trZiSne cijene koji
dovede po pravog porasta i kreditna ekspanzija (Musta¢ 2019.). Akademski stru¢njak ovo
komentira na nacin ,,Bransa u gradevinarstvu je pogodena nedostatkom radne snage, ali i
porastom troskova. Dakle, opcenito svima su porasli troskovi nekakve investicije, a sad u
iS¢ekivanju rasta kamatnih stopa to onda jos vise destimulira trZiste i sigurno da e se stvoriti

pritisak na javne domove ...*

6.3.3 Perspektiva u izgradnji domova za starije

Perspektive u izgradnji domova za dugotrajnu skrb u Republici Hrvatskoj postoje. Prema

definiciji Hrvatske enciklopedije starenje je ,,proces postupnih i spontanih promjena u
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organizmu, koji je obiljezen progresivnim slabljenjem fizioloskih funkcija, propadanjem tkiva
i organa, a time i organizma u cjelini; dovodi do prestanka zivotnih funkcija.” (Hrvatska
enciklopedija, b.d.). Bioloske promjene u organizmu zajedno sa kognitivnim i psiholoSkim
promjenama koje sa sobom povlaci starenje dovode do pojacane potrebe za adekvatnom
njegom, pojatanom socijalizacijom i osmi$ljavanjem okoline koja bi starijim ljudima bila
zadovoljavajuca, uvazavajuéi njihove i bioloske i psiholoske potrebe. Republika Hrvatska je
ve¢ 1971. usla u skupinu starih zemalja (Obadi¢ et al., 2017.). Samo u zadnjih 10 godina broj
stanovnika starijih od 65 godina povecao se za preko 100 000. Ukupna oc¢ekivana zivotna dob
je 2020. godine iznosila 77,8 godina (Eurostat, 2022.). Pretpostavka je da ¢e do 2050. udio
stanovnika starijih od 65 u ukupnom stanovnistvu Republike Hrvatske narasti na 31% (Akrap,
2015.). Osim navedenog u starijoj dobi postoji veca incidencija obolijevanja od razli¢itih
bolesti. U terminima dugotrajne skrbi najveci naglasak se stavlja na demencije. Demencija je
sindrom koji je karakteriziran progresivnim slabljenjem kognitivnih funkcija zbog kojeg
bolesnik postaje ovisan o drugima prilikom izvodenja uobi¢ajenih dnevnih aktivnosti (Bansal i
Parle, 2014.). Najc¢es¢i i najpoznatiji oblik je Alzheimerova bolest. Procjenjuje se da ¢e u svijetu
do 2040. godine 81.1 milijuna ljudi bolovati od Alzheimerove bolesti (Ferri et al., 2005.).
Akademski stru¢njak s podrucja javnog zdravstva se s njime slaze. ,,Ako je netko dementan sad
malo, govorim u grubo, ¢e biti za 3 godine puno. Ako netko zivi sam u kuci uz pomo¢ ce za 15
godina biti ovisan negdje o nekom drugdje.“ S ovime se slaze i ravnatelj jednog privatnog
doma te opisuje ustanovu koja bi bila idealna za potrebe njegovog doma ,, Dom koji bi bio
prilagoden arhitektonski...za osobe koje bi bile nakon odredenih problema ,bilo mozZdani bilo
srcani udar ili bilo koji drugi razlog teze pokretnosti, nepokretnosti. Ova demencija koja je

bolest buducénosti.*

Takoder, Hrvatska je poznata po mnogobrojnim prirodnim ljepotama, ukljuc¢ujuci i Jadransko
more. To je kvaliteta kojom se ne moze pohvaliti odredeni broj visokorazvijenih zemalja u
susjedstvu. 1z aspekta zdravstva, talasoterapija je terapija u kojoj se koriste blagodati mora.
More se smatra ljekovitim zbog svog bogatog mineralnog sadrzaja, kemijskog sastava u kojem
prevladavaju klor, natrij, magnezij, kalij, ali i morskog peloida-ljekovitog blata (Munteanu i
Munteanu, 2019.). ,Zdravstveni turizam stru¢no i pod nadzorom koristi prirodne ljekovite
Cinitelje 1/ili postupke fizikalne 1 rehabilitacijske medicine u cilju oCuvanja 1 unapredenja
zdravlja i/ili poboljSanja vrsnocée zivota.” (IvaniSevi¢, 2016.) Pripadnik akademske zajednice
istie kako je Hrvatsko gospodarstvo uvelike orijentirano na turizam ,,Ako gledamo Hrvatsku

kao nekakvu turisticku destinaciju, zemlju koja svoje gospodarstvo temelji na turistickoj
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industriji onda bi to mogao biti nas izvozni proizvod, odnosno izvoz usluga za strane drzavljane
,primarno rezidente drugih clanica Europske Unije, bilo da se radi o stalnom smjestaju ili
povremenom smjestaju. .. Izgradnjom doma za starije na obali, iskoriStavajuci estetiku prirode,
ali 1 blagodati na zdravlje koje morska voda moze imati, Hrvatska moze ponuditi domove za
starije kao izuzetno atraktivan izvozni proizvod. Europljanima koji stare bi mogli ponuditi nize
cijene usluga dugotrajne skrbi u Hrvatskoj nego u Europi, ugodne klimatske prilike i turisti¢cku
infrastrukturu (Badun i Kristo, 2021.). Predstavnik akademske zajednice iz aspekta javnog
zdravstva porucuje ,,Ako netko uspije naci radne snage, adekvatne i poslovni model da napravi
iznad Primostena s pogledom na Jadransko more dom, da tamo plati njegovatelja onda cée

vjerojatno doci netko tesko pokretan i tamo biti.*

6.3.4 Spremnost ulaganja mirovinskih fondova u dugotrajnu skrb za starije

Mirovinski fondovi pokazuju zainteresiranost za ulaganje u dugotrajnu skrb za starije. Postoji
moguénost investiranja u kojem bi oni ulozili u fondove rizi¢nog kapitala, dok bi potom
fondovi rizi¢nog kapitala ulozili u dugotrajnu skrb. No u sustavu je prije toga potrebno do¢i do
reorganizacije koja je menadzerski posao gdje bi se vise domova ujedinilo u zajedni¢ku mrezu

¢ime bi doSlo do optimiziranja poslovanja.

Po saznanjima predstavnika dva ispitivana Drustva za upravljanje mirovinskim fondovima
nitko se u Republici Hrvatskoj do sada joS nije dublje bavio ovom idejom te iznio prijedlog
njihovog investiranja u dugotrajnu skrb. Oni trenutno to ni ne mogu jer mogu ulagati samo u
instrumente koji su listani na uredenom trziStu, a ne mogu u nekretnine kao takve. “ S obzirom
na to da trenutno ne postoji kompanija koja je listana na uredenom trzistu, a kojoj je primarna
grana djelatnosti upravljanje domovima za starije i nemocne na teritoriju RH, nismo U
mogucnosti ulagati u istu.” Prema Zakonu o trzistu kapitala (NN 65/18, 17/20, 83/21) koji je
na snazi od 29.7.2021. , ¢lanku 3, stavku 24. financijski instrumenti su prenosivi vrijednosni
papiri, instrumenti trzi$ta novca, udjeli u subjektima za zajednic¢ka ulaganja i izvedenice. Dakle,
mozemo zakljuciti kako jedna ustanova za starije i nemocne ne spada ni u jednu od ovih

kategorija.

Gradani Republike Hrvatske obvezni su uplacivati dio svojih prihoda u mirovinske fondove.
Time se prvenstveno osigurava ispla¢ivanje mirovina umirovljenicima. Obaveza sudjelovanja

gradana povlaci sa sobom dvije klju¢ne stavke. Prvo, postoji stroga zakonska regulativa koja
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kontrolira ulaganja mirovinskih fondova. Osim ve¢ spomenute zakonski regulirane moguénosti
ulaganja jedino u financijske instrumente, bilo koja ulaganja s njihove strane ne smiju biti
toliko rizi¢na da ugroze funkciju i aktivnost samog fonda. Predstavnici Drustva za upravljanje
mirovinskim fondovima isti¢u ,,Preduvjet je ekonomska isplativost takvog ulaganja koja za
konacni cilj ima povecanje vrijednosti ulaganja nasih clanova.“ Dok s druge strane takoder
napominju ,, Isto tako je u cilju minimizirati rizike prilikom ulaganja u takvu klasu imovine pa
tako i rizike koji su prisutni prilikom izgradnje, stoga smo zainteresirani samo za one projekte
koji su u potpunosti izgradeni ili se nalaze u vrlo visokom stupnju izgradenosti, dok nismo skloni
ulaziti u projekte koji su u svojim zacecima izgradnje ili kod kojih gradnja jos nije ni zapocela.*
Drugo, kapital kojim mirovinski fondovi raspolazu je izuzetno velik. Tako, na primjer, prema
javno dostupnim informacijama na odgovaraju¢im mreznim stranicama, jedan od 4 mirovinska
fonda u Republici Hrvatskoj raspolaze sa neto vrijedno$éu imovine od 1.051.668.379,62 kn u
kategoriji najmanje rizi¢nog - C (Erste plavi mirovinski fond, b.d.). Da bi njima investiranje u
dugotrajnu skrb bilo prihvatljivo, prihodi moraju biti puno veci nego $to to samo jedna ustanova
moze iznijeti. S tim ciljem predlazu spajanje institucija za dugotrajnu skrb, odnosno njihovo
okrupnjivanje i objedinjenje te optimizaciju upravljanja koji ¢e voditi ,,jedan upravitelj, a ne
njih 50“. Iz njihove perspektive ovakva reorganizacija je ,,menadzerski posao* koji je
potencijalno izvediv. Iznijeli su ideju osnivanja kompanije takvog tipa koja bi zainteresirala
fondove rizi¢nog kapitala, a onda bi mirovinski fondovi, posredno, preko fondova rizi¢nog
kapitala ulozili u tu kompaniju. ,,Private equity* fondovi ili fondovi rizi¢nog kapitala spadaju u
skupinu alternativnih investicijskih fondova za koje instrument ulaganja ne treba biti listan na
uredenom trzi$tu, dok propisi ne utvrduju dozvoljena ulaganja, nego izbor i nafin samog
ulaganja ostaje na drustvu koje upravlja tim fondom, s time da ¢e prije toga u fondove riziénog
kapitala uloZiti institucionalni investitori poput mirovinskog fonda ili osiguravajucih tvrtki.
(Derencinovi¢, 2020.). Daju primjer slicnog ulaganja kojeg su realizirali na nacin da su oni
uloZili u fondove rizi€nog kapitala koji su pak uloZili u objedinjene male poliklinike koje
pruzaju medicinske i dentalne usluge. Spominju i da je hrvatsko trziSte domova za starije malo
I nedovoljno razvijeno te da bi im od posebnog interesa bilo i okrupnjivanje na razini regije, u

koje bi bili ukljuc¢eni domovi i iz susjednih zemalja.

Zbog daljnje razradbe ove reorganizacije obratili smo se direktorici jedne privatne investicijske
kompanije u Hrvatskoj koja ima praksu ulaganja u staracke domove kao predstavnice privatnih
investitora te Ministarstvu rada, socijalne skrbi obitelji i kao predstavniku javnih investitora.

Predstavnica privatnih investitora je iskazala veliko zadovoljstvo spomenutom reorganizacijom
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I nadovezala se ,,..kad radi jedan takav dom u Belgiji, automatski zna da ulazi u skupinu
domova koje c¢e na kraju kupiti od nje mirovinski fond i u konacnici voditi mirovinski fond. Zato
Sto mirovinski fond sam po sebi daje i neku vecu dozu sigurnosti korisnicima nego da je to neki
privatni vlasnik.“ Okrupnjivanjem i povezivanjem viSe privatnih domova u mrezu bi svakako
bilo isplativo i dugoro¢no odrzivo, jer bi s jedne strane imali zainteresirane mirovinske fondove
kao investitore, privatne investicijske kompanije kao izvrSitelje, a rastu¢i broj starog
stanovniStva kao korisnike usluga. U tom tonu pripadnica privatnih investitora kaze ,,Mislim da
bi takvi domovi bili od starta puni. Ne bi se bavili problemom praznih mjesta zbog toga sto se
zna da je jaci igrac tu u pitanju. Tako da mislim da bi to bilo najbolje rjesenje za Hrvatsku.” 12
Ministarstva rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike isti¢u kako ,, svako ulaganje
u drzavne domove je dosta tesko jer oni trenutacno jos uvijek nisu profitabilni* te se tu postavlja
pitanje odrzivosti i realne izvedivosti spomenute reorganizacije u slucaju okrupnjavanja
drzavnih domova. Isto tako spajanje drzavnih i privatnih domova nema smisla, jer ipak,
korisnici drzavnih domova ne plaéaju punu ekonomsku cijenu smjestaja te se na taj nacin ne bi
mogla postojati jedinstvena cijena identi¢nih usluga. No ¢ak i oni isticu kako bi se u buduénosti
mozda mogao napraviti neko objedinjenje, te da ¢e ona u krajnjem slucaj zbog porasta potraznje

biti potrebna.

Gradani Republike Hrvatske odnosno, buduci korisnici domova za starije bi tijekom svog
radnog vijeka dio svojih prihoda izdvajali za mirovinske fondove ¢ija sredstva bi, osim u
mirovine, bila plasirana i u njihov Zivot u starosti u obliku boljih pruzenih usluga 1 adekvatnije
skrbi. 1zdvajanjem sredstava u mirovinski sustav, osiguranici bi se osjecali sigurnije jer znaju
u §to su njihova sredstva plasirana. Sredstva koje gradani Republike Hrvatske izdvajaju u
mirovinske fondove bi se na taj nacin uloZila u povecanje stupnja kvalitete 1 kakvocu usluga
koju jedna ustanova takve vrste moze osigurati, dok privatne ustanove ne bi bile prisiljene dizati
cijene smjestaja radi osiguravanja vece razine kvalitete usluge. Time bi se potencijalno
posredno smanjili 1 troSkovi privatnim investitorima za pruZanje istog stupnja usluge, $to bi se
moglo odraziti i na cijene domova. Vlasnici domova time bi mogli pruziti adekvatnije usluge
¢ime bi privatni domovi bili daleko zanimljiviji njihovim budu¢im korisnicima.
Okrupnjivanjem veée koli¢ine domova bi postojao i veéi broj korisnika koji bi te usluge placali
te bi na taj nacin postojece jedinstveno ulaganje mirovinskih fondova bilo prac¢eno pozitivnih

priljevom novca na dugoro¢noj razini.

Predstavnici drustva za upravljanje mirovinskim fondovima ne smatraju da treba do¢i do

regulatornih promjena jer cak ni da ih zakon ne ograniava u ulaganjima postoje ve¢ navedeni
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preduvjeti koje oni moraju ispuniti, neovisno o zakonu, da bi fond kao takav imao dugorocnu

financijsku korist od potencijalnog investiranja.

Oni isto tako pozdravljaju ovaj model reorganizacije sustava dugotrajne skrbi. Ispitanici iz
jednog fonda napominju kako ovo teoretsko novo trziSte domova za starije iz aspekta rizi¢nosti
i profitabilnosti je izuzetno atraktivno jer smatraju da su domovi za starije ,, stabilan biznis bez
volatilnosti te nisko riziCan, a potencijalno jako profitabilan jer stanovnisStvo stari i shodno
tome potreba za ovakvom vrstom skrbi raste. O samoj spremnosti ulaganja i jedan i drugi fond
pokazuju zainteresiranost. ,,Nacelno podrzavamo takav tip ulaganja, te ukoliko se pojavi dobra
prilika na trziStu za koju bi naSa dubinska analiza pokazala isplativost takvog ulaganja, bili

bismo spremni razmotriti ulazak u takvu investiciju*
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[ Zakljucak

Stanovnis$tvo Republike Hrvatske stari. Udio stanovnika starijih od 65. iznosio je 22 % prema
popisu iz 2021 (DZS, 2022.a). Pretpostavka je da ¢e do 2050. udio stanovnika starijih od 65 u
ukupnom stanovniStvu Republike Hrvatske narasti na 31% (Akrap, 2015.). Procjenjuje se da
¢e u svijetu do 2040. godine 81.1 milijuna ljudi bolovati od Alzheimerove bolesti (Ferri et al.,
2005.). Sukladno demografskim trendovima te povecanoj incidenciji obolijevanja od raznih
bolesti u starijoj populaciji namece se potreba za povec¢anim brojem smjeStajnih kapaciteta u

domovima za starije i nemocne.

Ovo istrazivanje je pokazalo kako postoji manjak kapaciteta koji ne moze zadovoljiti potrebe
gradana Republike Hrvatske. Ono sa sobom povlaci i velike liste ¢ekanja koje su dodatno
zagluSene prijavom starijih gradana prije nego $to oni zaista zele i¢i u dom, zbog misljenja da
¢e zbog manjka mjesta izgubiti svoje. Nedostatak educirane radne snage je problem koji se sve
vi$e razvija u sustavu dugotrajne skrbi za starije. Stres, niske place i obujam posla dodatno
pridonose tome da zaposlenici ne smatraju sustav dugotrajne skrbi atraktivnim zaposlenjem u
Republici Hrvatskoj, dok s druge strane pratimo trend odlaska radne snage u ostale zemlje

¢lanice Europske Unije.

Prilikom izgradnje doma za starije u privatnom vlasni$tvu, fizicke osobe, ali i privatni
investitori nailaze na niz problema poput stroge zakonske regulative, manjka zainteresiranosti
drzave za suradnju u obliku javno - privatnog partnerstva i konstantan rast trzi$nih cijena

nekretnina zbog trenutnih problema u gradevinarskom sektoru.

Perspektive u izgradnji novih domova za starije 1 nemoc¢ne postoje. Budu¢nost nam nosi
povecan udio starog i teSko bolesnog stanovniStva te se pojavljuje potreba za njihovim
smjeStanjem 1 pruZzanjem adekvatne skrbi koju moze iznijeti samo za to educirano osoblje.
Hrvatska kao turisticka zemlja takoder moze profitirati od dugotrajne skrbi, prvenstveno
izgradnjom doma za starije na Jadranskom obali, ¢ime bismo mogli iskoristiti prirodnu ljepotu
mora te njegova ljekovita svojstva u vidu talasoterapije koja se koristi u fizikalnoj medicini te

u velikom broju kroni¢nih bolesti u vidu prevencije, ali i lijecenja.

Mirovinski fondovi raspolazu sa velikom koli¢inom novaca prvenstveno jer su gradani
obvezni uplacivati dio svojih prihoda, a potom pazljivim 1 sigurnim ulaganjem oni svoj profit
povecavaju. Njihova ulaganja su strogo zakonski regulirana i ne mogu ulagati u nekretnine, ve¢

samo u instrumente koji su listani na uredenom trzistu.
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Nacelno, idejno rjeSenje za potkapacitiranost je izgradnja novih ustanova za dugotrajnu skrb.
Da bi ulaganje od strane mirovinskih fondova bilo isplativo i dugoro¢no odrzivo, namece se
ideja okrupnjavanja postojecih ili izgradnja novih povezanih domova za starije Ciji bi
sveukupan moguci profit mogao biti prihvatljiv za potencijalna ulaganja mirovinskih fondova.
Sam proces okrupnjivanja je menadzerski posao. Osnivanjem kompanije koja bi skupila
nekolicinu ustanova za starije otvorila bi se moguénost ulaganja fondovima rizicnog kapitala,
¢ija investiranja nisu toliko strogo regulirana kao investiranja mirovinskih fondova, ve¢ ovise
o procjeni druStva koje njime upravlja. Mirovinski fondovi bi s druge strane, kao pripadnici
institucionalnih investitora, ulozili u fondove rizi¢nog kapitala pa bi na taj na¢in posredno mogli

uloziti u sustav dugotrajne skrbi.

Drzavni domovi nisu ekonomski isplativi te je drzava na financijskom gubitku pa se izgradnja
novih domova, drzavnih ili decentraliziranih, ne nameée kao idealno rjesenje za provedbu
ovakve reorganizacije sustava dugotrajne skrbi. Dakle, kad pricamo o izgradnji domova za
dugotrajnu skrb u koju bi mirovinski fond mogao uloziti, prvenstveno pri¢amo o mrezi domova
u privatnom vlasni$tvu. Zainteresiranost od strane privatnih investitora uvelike postoji.
Smatraju kako bi to za hrvatski sustav dugotrajne skrbi to bilo idealno rjeSenje prvenstveno zato
Sto oni ne bi bili prisiljeni dizati cijene domova, a ostvarili bi viSu razinu kvalitete. Isto tako
predstavnici Drustva za upravljanje mirovinskim fondovima isticu kako i s njihove strane
zainteresiranost postoji. Smatraju kako je takva vrsta ulaganja stabilne prirode, zbog
nesrazmjera izmedu ponude 1 potraznje smjestaja ¢ime vide potencijalnu mogucnost realizacije

ulaganja.

Izgradnjom jedne takve mreze ustanova bi se zatvorio krug. Privatni investitori svojim
pocetnim kapitalom izgrade mreZzu domova. Budu¢i korisnici domova za starije tijekom svog
radnog vijeka dio svojih prihoda izdvajaju za mirovinske fondove koji bi potom investirali u
mrezu domova za starije. Vlasnici domova ulaganjem mirovinskih fondova bi mogli pruziti
korisnicima. Izdvajanjem sredstava u mirovinski sustav, osiguranici bi se osjecali sigurnije jer
znaju da su njihova sredstva plasirana, osim u mirovine, i na njihov Zivot u starosti u obliku
bolje pruzenih usluga i adekvatnijom skrbi. Navedeno bi na dugoro¢noj razini, sa sve veé¢im

brojem korisnika zbog demografskih prilika mirovinskim fondovima donijelo profit.
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Ovaj rad ima svojih ograni¢enja u istrazivanju. Konkretni radovi o investiranju mirovinskih
fondova u dugotrajnu skrb za starije na razini Republike Hrvatske ne postoje, a i na svjetskoj
razini su vrlo oskudni. Svi zakljucci izneseni u ovom istrazivanju su logi¢na posljedica
provedene kvalitativne metodologije, odnosno intervjua provedenih sa zadovoljavaju¢im

brojem stru¢njaka iz raznih aspekta dugotrajne skrbi za starije.
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Dodatak 1. Pitanja za intervju

1. Sto mislite koji su potencijali/ problemi poslovnog modela postojeéih domova za starije (
sustava za starije)?

a. Tko ili Sto utjeCe na te potencijale ili probleme ?
2. Mozete li navesti izazove u izgradnji objekata za dugotrajnu skrb za starije u privatnom
vlasnistvu?

a. Mijenjaju li se ti izazovi tijekom vremena?

b. Postaju li intenzivniji ili manje intenzivni s obzirom na okolinu u kojoj se nalaze?
3. Postoje li, po Vama, perspektive u izgradnji domova za starije i koji su njihovi trzi$ni
potencijali?

a. Promatrajudi iz perspektive privatnih domova za starije kao izvozni proizvod?

b. Promatrajuci iz perspektive ulaganja u infrastrukturu?

c. Promatrajuéi iz perspektive potencijalnih dolazaka velikih medunarodnih kompanija
koje se bave domovima za starije?
4. Koje su prednosti/ nedostaci i postoji li spremnost ulaganja mirovinskih fondova u domove
Za
starije?

a. Zas$to ne ulazu trenutno?

b. Koji su preduvjeti da bi znacajnije ulagali (razvojna faza trzista domova za starije)?

c. Mislite li da bi trebalo do¢i do regulatorne promjene u ulaganjima mirovinskih
fondova?

d. Kakva je rizi¢nost i profitabilnost iz perspektive mirovinskih ulaganja?
5. Planirate li ili razmatrate ulaganje u domove/ planirate li ulaganje u dom od strane financijske
institucije?

a. Imate li naznaka znacajnijih novih ulaganja u domove za starije?
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11 Sazetak

Stanovnis$tvo Republike Hrvatske stari. U starosti je povec¢ana incidencija demencije, posebno
Alzheimerove bolesti. Demografske prilike namecu povecanu potrebu za novim smjestajnim
kapacitetima i educiranom radnom snagom, prvenstveno medicinskim osobljem. Radom se
analiziraju trenutni problemi u sustavu dugotrajne skrbi za starije, problemi s kojima se susrecu
privatni domovi, perspektivu koju ima izgradnja dodatnih domova za starije i nemocne te
zainteresiranost za ulaganje mirovinskih fondova u sustav dugotrajne skrbi. U istraZivanju se
koristi triangulacijski pristup. Podaci su prikupljeni putem intervjua sa 16 ispitanika koje su
¢inili ravnatelji domova za starije, akademski struénjaci, predstavnici mirovinskih fondova i
drugi bitni akteri. Pri tome se nastojala posti¢i maksimalna raznolikost ispitanika i prikupiti
stavove stru¢njaka o trenutnim moguénostima i perspektivama razvoja sustava dugotrajne skrbi
u Republici Hrvatskoj. Rezultati istraZivanja ukazuju na interes mirovinskih fondova za
ulaganje u sustav dugotrajne skrbi, no prije toga je potrebna reorganizacija sustava domova za

starije.

Klju¢ne rije¢i: starenje stanovniStva, domovi za starije i nemocne, kapacitet, ulaganje,

mirovinski fondovi
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12 Summary

The population of the Republic of Croatia is aging. The incidence od dementia, especially
Alzheimer's disease, is increased with age. Demographic opportunities impose an increased
need for new accommodation and an educated workforce, primarily medical staff. This paper
analyzes the current problems of the long-term care system for the eldery, the problems faced
by private nursing homes, the perspective of building additional nursing homes and the
interest in investing pension funds in the long-term care system. A triangulation approach is
used in the research. Data were collected through interviews with 16 respondents consisting of
directors of nursing homes, academic experts, pension fund representatives, and other relevant
actors.. In doing so, the aim was to achieve maximum diversity of the respondents and collect
opinions of the experts on current opportunities and perspectives for the development of long-
term care in Croatia. The results of the research indicate the interest of pension funds in
investing in the long-term care system, but before that reorganization of the system of nursing
homes is needed.

Key words: population aging, nursing homes, capacity, investment, pension funds
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