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Opatrenia uloZzené na napravu nedostatkov

Na zaklade Monitoringu , ktory uskuto€nili pracovnici Uradu komisara pre osoby so
zdravotnym postihnutim podavame stanovisku k pineniu jednotlivych opatreni vyplyvajicich
z Monitoringu.

Plnenie opatreni:

1. \Vizhladom k architektire zariadenia a druhov postihnutia /SZ- Autisti/ je nevyhnutné aby
zariadenie bolo uzatvorené. PSS s autizmom sa tak m6zu bezpecne pohybovat v ramci
celého arealu. Ostatni PSS sa sice v doprovode personalu pohybuji mimo samotné
zariadenie. Prave tito PSS budu postupne zaradeni do nacviku pohybu mimo zariadenia bez
doprovodu. Tato zmena sa premietne v individualnych planoch v asti Rizikové situacie az
po dosiahnuti ¢o najvacsej moznej samostatnosti.

2. Manipulacia s finanénou hotovostou. KedZe zodpovedame za hospodarenie s financnymi
prostriedkami PSS véetky pohyby musia byt zGctovatelné. V tejto oblasti sme zacali
realizovat nakupy v meste podla potrieb, Zelania a finanénych prostriedkov PSS, zatial

s asistenciou socialneho pracovnika.

3. Z priestorovych dévodov zriadovat bufet nebudeme, iba v ramci zaujmovej Cinnosti, hranie
roli. K redlnemu nakupu vyuZivame maly jestvujuci obchodik vzdialeny od zariadenia cca
100 m, kde si PSS nakupia potraviny a drogisticky tovar podfa potreby. U va¢Sej polovice
PSS je to v polohe a nacviku najst obchod, vediet sa orientovat a prijimat okolitych
navstevnikov obchodu. VSetky tieto aktivity su vo faze nacviku.

4.Zmena kolizneho opatrovnika bude rieena v sucinnosti s prisluSnym okresnym stdom, po
ziskani opatrovnika mimo zariadenia a schvalenim tkonu sidom.

5. V nasom zariadeni pracuju pracovnici oddelenia aktivit a socialnej rehabilitacie aj

v odpoludiiaj$ich zmenach, potas sobbét a nediel. Tak isto aj v $pecializovanom zariadeni,
nakolko PSS postihnuti autizmom nerozliSuju vaésinou dni v tyZdni, preto reZim dna musi
byt dodrzany. Samozrejme pocet zamestnancov po¢as vikendov je nizsi.

6. V sti¢asnej dobe PSS , ktori dosahuju vek dospelosti st prijimatelia, ktorych opatrovnik je
rodina. V tychto pripadoch v ramci socialneho poradenstva hovorime s pribuznymi
o moznostiach, ktoré maju. V tomto pripade je rozhodnutie na pribuznych.



7. Deliace steny st zabezpe&ené, a je kontrolované ich pouzivanie v ramci dodrziavania
zasad sukromia pri Ukonoch intimnej hygieny.

8. V maji 2018 bola dokon&ena oprava chodnikov s najazdovou rampou. Pre rok 2019 su
pripravené vykazy vymery pre opravu vstupov do jednotlivych pavilénov, zatial' s Ustnym
prislubom ekonomického oddelenia UNSK.

V Topol¢anoch 6.08.2018 Mgr. Alena Gricova
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Vyjadrenia sa k systémovym nedostatkom v zariadeniach socialnych sluzieb.

1. Vofny pohyb PSS — myslim si, Ze je to beh na dlhé trate. Do zariadeni sa dostavaju
PSS, kde ich pribuzni nezvladaju. Od zariadenia o¢akavaju bezpecné sluzby , bez liekov, ¢o
je tazko dosiahnutelné preto, Ze kazdé zariadenie bojuje s nedostatkom personalu, nikde nie
je pomer 1:1,ako je to velakrat v domacom prostredi. Tazko ogakavat od zariadenia
vysadenie medikacie a nahradenie ho aktivnou Cinnostou, to sa da iba v $pecializovanych
zdravotnickych zariadeniach kde postupné uberanie medikacie denne sleduje lekar,
pecialista, toto nemdzeme o&akavat od nasich sestier. S tymto problémom suvisi aj
personalne obsadenie v zariadeniach. Nie je ani v sieti 8kol pecialne vytvoreny ucebny
odbor, kde by nam rastli odbornici formou duéineho vzdelavania. Predsa nemézeme
o&akavat od Zeny, ktora si spravi 220 hodinovy opatrovatelsky kurz v ramci rekvalifikacie
/&est vynimkam/ aby 100% zvladla poskytnut socialnu sluzbu na drovni, nie iba mechanicky
vykonat sebaobsluzné tkony. Pokial to nema niekto v krvi, alebo prirodzene dané, tazko na
Aom stavat. A to sa tyka aj ostatnych vyssich profesii. Pred 20 rokmi sme nepotrebovali
sestry, resp. iba vysokoskolsky vzdelané , za 20 rokov nas to dobehlo. Myslim Ze systém
pripravy na toto povolanie bol velmi dobre nastaveny. Takto by to malo byt u vSetkych
odborov, ktoré sa podielaju na poskytovani socialnych sluzieb.

2. Zazmluvnenie vykonov sestier. V zariadeni pracujem 26 rokov. Urite 20 rokov o tom
rokuju prislusné ministerstva, ale je to priechodné iba velmi tazko, takze k tomuto probléemu
je tazko vyjadrit sa , ked to nevieme ovplyvnit.

3. K problému zamestnancov som sa z Casti vyjadrila v bode jedna. Je to UpIna katastréfa.
Sme v oblasti kde maju zeleni automobilky a s fiou sUvisiace zavody. Tazko sa budeme

s nimi merat vo vy$ke platu a benefitov, ktoré ani z malej Casti nevieme splnit. Staci sa
pozriet na platovu tabulku a sumami akymi sa zacina a kon&i. Naozaj tych ludi, ktori u nas
pracuji si musime vazit. Pracujeme aj s takymi zamestnancami, ktorych by sme v minulosti
nezamestnali, u¢ime ich pracovat, zakladné pracovné navyky a moralku, velakrat sa
zamyslame, &i je to PSS, alebo zamestnanec. Bohuzial nova doba a trh prace nam ponuka
takéto moznosti. V stiéasnej dobe zamestnavame aj déchodcov nakofko inymi pracovnikmi
nevieme zabezpedit prevadzku.

4.V ramci Nitrianskeho samospravneho kraja tento problém nemame. Systémovo podla
poziadaviek zariadeni a finanénych moznosti Samospravneho kraja kazdé zariadenie
dostane roéne &ast finanénych prostriedkov na tdrzbu a rekonstrukciu objektov, samozrejme
nedostaneme vsetci vSetko hned.

5. Problém s dekubitmi sa obcas objavi. Va&si problém vidime vobec v prijati klienta do
nemocnice, respektive s poziadavkou o zabezpeéenie nasho pracovnika pocas vsetkych
sluzieb pocas celého pobytu v nemocnici. Osobitnou kapitolou je navsteva zubara na
$pecializovanom pracovisku , kde poZaduju minimalne 3 nasich zamestnancov ako doprovod
a to muzov / v celom zariadeni mame2/.

6. Obmedzenie sposobilosti na pravne Ukony zaZita prax pre Zivot v zariadeni bezna.
Naozaj nie je vymyslené iné, ako inak ochranit postihnutého jedinca pred zneuzitim. Myslim ,



Ze je to aj v samotnom mysleni okolia. Treba urcite najst ten spravny model, alebo spésob
ako nato a velmi ddlezité v tomto pripade bude aby o tomto institte vedeli nielen pribuzni,
zamestnanci zariadeni, ale hlavne tie institicie Socialna poistovia, zdravotné poistovne,
véetky Urady kde sa takyto ob&an vyskytne.

7. Tento bod je urdite na velku diskusiu a neviem ani odhadnut kolkych pravnych Uprav by
sa to dotklo, ale skutoénost je naozaj taka. Neda sa to upravit iba VZN, alebo internou
smernicou zariadenia.

8. Potreba elektronizacie procesov je naozaj nevyhnutna. Problém vidim vo viacerych
uhloch. Prvy: nejednotnost dokumentov, Kazdy si vytvori nejaky — chyba jasna metodika tak
ako to bolo niekedy v $kolstve. Druhy: jednotné elektronicke systémy, ktoré by boli navzajom
prepojené. Treti: pokial sa aj systém najde je drahy, vela zariadeni si to z prevadzky neméze
dovolit. Stvrty je poéitatova nizka gramotnost zamestnancov, nakolko v zariadeniach
pracuju vekovo starsi pracovnici, ktori od mala s pocitacom nerastli.

9. V chudobe Zije aj vela [udi mimo zariadenia. Tento systém v zariadeniach nezmenime,
nakolko na jednej strane st nemajetni PSS, na druhej strane je EON. Pokial budem hovorit
za nase zariadenie, samospravny kraj doplaca na jedného PSS daleko viac ako hovori
zakon a prijimatel si plati u $pecializovaného zariadenia jednu patinu nakladov. Myslim si,
e aj doma si kazdy moze dovolit iba to na €o ma. Ak klient plati vela za lieky, bohuzial na
ostatné mu nevychadza tak ako by si to predstavoval. Mozno by sme mali prejst na systém
financovania socialnych sluzieb ako v Ceskej republike, kde ob&an si kupuje sluzby, ktoré
potrebuje. Neviem vSak ¢i mé vacsi finanény priestor na veci , ktoré ho momentéine potesia.

10. Naozaj zmluvy su obsiahle, obsahujtce v zmysle zakona & 448 vietky nalezitosti, ktoré si
viem predstavit napisané v Braillovom pisme , ale v nahradnej piktogramovej forme celkom
nie, opat je to na $irSiu diskusiu viacerych odbornikov.

V Topol¢anoch 6.8. 2018 Mgr. Alena Gric¢ova
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