') JUDr. ZUZANA STAVROVSKA
komisarka pre osoby
Cu so zdravotnym postihnutim

Nasa zn.: M/0001/2019/DSS Vazena pani riaditelka

V Bratislave, 19. februara 2019 Domov socialnych sluzieb
Vybavuje: Mgr. Stefan Valko ,Duha“ Svéty Peter, n.o.
stefan.valko@komisar.sk 946 57 Svaty Peter

VEC: Oboznamenie s vysledkami monitoringu v zariadeni socialnych sluzieb
s celoro¢nou pobytovou formou

Vazena pani riaditelka,

pozdravujem Vas do zariadenia socialnych sluzieb ,Duha“ Svaty Peter a dovolujem si
Vas tymto listom informovat o vysledkoch monitoringu uskutoéneného vo Vasom zariadeni
socialnych sluzieb s celoroénou pobytovou formou, ktory vykonali povereni zamestnanci
Uradu komisara pre osoby so zdravotnym postihnutim Mgr. Stefan Valko a Michaela
Scherhaufer dna 1. februara 2019.

Na uvod chcem zdéraznit, Zze v su€asnej poskytovatelskej praxi socialnych sluzieb
v podmienkach Slovenskej republiky sa ukazuje byt vyznamnou percepcia vzajomnej
podmienenosti zavadzania systému podmienok kvality socialnych sluZieb a implementacie
kfuCovych ¢lankov Dohovoru o pravach os6b so zdravotnym postihnutim, k plneniu ktorych sa
Slovenska republika zaviazala. Dovolte kratke zhrnutie vyznamnych skutoénosti, ktoré
Jlegitimizuji* celt monitorovaciu aktivitu nasho Uradu komisara pre osoby so zdravotnym
postihnutim.

v

Prijatim zakona ¢. 176/2015 Z. z. o komisarovi pre deti a o komisarovi pre osoby
so zdravotnym postihnutim a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov, ktory nadobudol G¢innost 1. septembra 2015, bol v Slovenskej republike vytvoreny
zaklad fungovania nezavislej institicie na zabezpeCenie verejnej ochrany prav oséb
so zdravotnym postihnutim v stlade s Parizskymi principmi prijatymi rezoltciou Valného
zhromazdenia OSN €. 48/134 z20. decembra 1993 o Vnutrostatnych institaciach
na presadzovanie a ochranu ludskych prav. Slovenska republika tak splnila zavazok, ktory jej
vyplyval z Dohovoru o pravach oséb so zdravotnym postihnutim é&lanku 33 ods. 2 -
Vykonavanie dohovoru na vnutro$tatnej Grovni a monitorovanie. Predmetny &lanok Dohovoru
pozaduje od Statu, ktory je zmluvnou stranou tohto Dohovoru, aby vytvoril nezavisly
mechanizmus na presadzovanie, ochranu a monitorovanie vykonavania Dohovoru o pravach
0s0b so zdravotnym postihnutim, ktory Slovenska republika ratifikovala. Dohovor nadobudol
platnost' 25. juna 2010 v sulade s €lankom 45 ods. 2 a je publikovany v Zbierke zakonov pod
Oznamenim Ministerstva zahrani¢nych veci Slovenskej republiky &. 317/2010, Z. z. a Op&ny
protokol k Dohovoru o pravach oséb so zdravotny postihnutim je v Zbierke zakonov
publikovany pod Oznamenim Ministerstva zahraniénych veci Slovenskej republiky
¢. 318/2010 Z. z.
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V kontexte vyssie uvedeného je potrebné vnimat cely proces monitorovania zariadeni
socialnych sluzieb v socidlnom systéme Slovenskej republiky, ktory sme prednostne zamerali
na zariadenia socialnych sluZieb s celoro¢nou pobytovou formou. Ciefom monitoringov
realizovanych v obdobi od juna 2017 je identifikovat a si¢asne zmapovat, akym spOsobom
je zabezpedené dodrziavanie prav osob so zdravotnym postihnutim v tychto zariadeniach
socialnych sluzieb, a to najmé vo vztahu k nizsie uvedenym ¢lankom Dohovoru o pravach
0s6b so zdravotnym postihnutim:

o &l. 12 Rovnost pred zakonom,

e &l. 16 Ochrana pred mucenim alebo krutym, neludskym ¢i poniZujicim
zaobchédzanim alebo trestanim;

I. 17 Ochrana integrity osobnosti;

. 19 Nezavisly spésob Zivota a zaclenenie do spolo¢nosti;

. 20 Osobna mobilita;

. 22 Respektovanie stukromia;

. 25 Zdravie,

. 26 Habilitacia a rehabilitacia

. 27 Praca a zamestnavanie.

®e © o o o o o
O O O O O O O

Pre komplexnost pohladu rekapitulujeme, Zze monitoring mal formu dotaznikového
Setrenia spojeného s rozhovormi s vedenim, odbornymi zamestnancami a prijimatelmi
socialnych sluzieb, ako aj pozorovanim prostredia v zariadeniach socialnych sluzieb s
celoro¢nou pobytovou formou a bol Struktirovany nasledovnym sposobom:

1) stretnutie s vedenim zariadenia socialnych sluzieb, oboznamenie sa
s dokumentaciou zariadenia, Struktirou a profilaciou prijimatelov socialnych sluzieb
podla druhu zdravotného postihnutia, veku, mobility, sp&sobilosti na pravne ukony a
agendou opatrovnictva;

2) prehliadka vonkajSich priestorov;

3) prehliadka vnatornych priestorov;

4) osobné zalezitosti klientov a tazisko zamerania socialnych sluzieb na klienta;

5) poskytovanie stravy;

6) kontakt s rodinou a program vo volnom ¢ase;

7) zdravotna a oSetrovatel'ska starostlivost;

8) oboznamenie vedenia zariadenia socialnych sluzieb s prvotnymi zisteniami.

Udaje ziskané zdotaznikového S$etrenia vykonaného vo vybranych zariadeniach

socialnych sluzieb (dalej len ,ZSS*) s celoronou pobytovou formou sU vyznamnym
podkladom pre:

1) podavanie navrhov a odporuc¢ani v pripade zistenia, Ze pri poskytovani socialnej sluzby
v ZSS doslo k poruSeniu alebo k ohrozeniu prav oséb so zdravotnym postihnutim;

2) navrhy zmien platnej legislativy v pripade zistenia, ze platnou legislativou a praxou su
porusSované konkrétne ¢lanky Dohovoru.
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Pani riaditelka, chcem Vas zaroveri informovat, Ze finalnym rezultatom uskuto¢nenych
monitoringov je pripravovana Mimoriadna sprava z monitoringov zariadeni socialnych sluZieb
s celoroénou pobytovou formou legitimizovana fudsko - pravnymi zavézkami pri poskytovani
socialnych sluzieb v spojeni Dohovorom o pravach oséb so zdravotnym postihnutim.

Z realizovanych monitoringov v ZSS s celoroénou pobytovou formou sme zistili, Ze mnohi
poskytovatelia socialnych sluzieb azamestnanci tychto poskytovatefov sa stale ,ucia“
rozumiet uplatiiovaniu fudsko - pravnej paradigmy, ked sa socidlne sluzby posuvaju
od starostlivosti zameranej na saturovanie zakladnych ludskych potrieb, k tvorbe, podpore
a zabezpedéeniu kvality Zivota prijimatelov socialnych sluzieb. Na druhej stane je ddlezité, aby
aj samotni klienti ako prijimatelia socialnych sluzieb vnimali, Ze poskytovana socialna sluzba
nie je otazkou charity, ani dobrej vole poskytovatelov, za ktori maju byt vdacni a udrziavani
v nerovnovaznom postaveni voéi zamestnancom verejného, ¢i neverejného poskytovatela
socialnej sluzby. Ved su to prave klienti, ktori maju zastavat aktivnu poziciu v socialnych
sluzbach v sulade s verejnym zaujmom podpory kvality Zivota prijimatelov sociélnych sluzieb
a konceptu aktivneho obdéianstva. Za cestu, akym sa tento verejny zaujem presadzuje,
sa povazuje koncept podmienok kvality podla zakona €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach,
prostrednictvom ktorého sa kvalita v socidlnych sluzbach vysvetluje, implementuje
i vyhodnocuje. Je potrebné nestracat zo zretela, Ze pre kvalitu socialnych sluZieb su délezité
dve skuto€nosti:

1) zohladnené a naplnené predstavy, subjektivne poziadavky a potreby klientov a ich
rodin ;

2) objektivizované poziadavky na podmienky kvality poskytovanej socialnej sluzby
stanovené v zakone o socialnych sluzbach alebo fakultativne systémami manazérstva
kvality.

O kvalite socialnych sluzieb sa neda hovorit tam, kde su precizne dodrziavané vsetky
objektivizované vonkajSie poziadavky na kvalitu sluzby, ale prijimatel socialnej sluzby
je nespokojny, nestastny a chcel by sa vratit do svojho prirodzeného socialneho prostredia.
A naopak, je problematické hovorit o kvalite v pripade, zZe klient je sice subjektivne spokojny,
ale nie su dodrziavané poziadavky determinujicej dokumentécie, odbornych postupov
na poskytovanie socialnych sluzieb.

Vazena pani riaditelka, v nasledujucom texte si dovolujem zhrnit nase zistenia nasledovne:

Al Pozitivne zistenia

1/ V pripade zariadenia socialnych sluzieb, DSS ,Duha“ ide o mensie zariadenie rodinného
typu s kapacitou 16 klientov, ktoré je situované na kraji obce obklopené mensimi stavbami.

2/ Na dvore maju klienti k dispozicii dva altanky na posedenie, ¢o je v prijemnejSom podasi
vynikajuci spdsob socializacie, nakolko pani riaditelka presadzuje ,otvorenid politiku*
zariadenia a ,vyharia“ klientov von na €erstvy vzduch a prechadzky vzdy, ked je na to
prileZitost.

3/ Zariadenie ma k dispozicii jedno 5 miestne osobné motorové vozidlo, ktorym poskytuje
klientom bezplatnt prepravu na rézne Gcely (doprava k lekarovi, na nakup, na spolotenské
podujatia).
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4/ Vsetky postele klientov zariadenia su polohovacie.

5/ |zby klientov su zariadené pomerne rovnako a su v nich vyuzité teplé farby. Klientom tato
kombinacia pripomina prostredie domova. Celkova atmosféra sa nesie v rodinnom duchu.

6/ Je velmi chvalyhodné, ze pani riaditelka Zije so zariadenim a velmi podrobne pozrjé
kazdého klienta a jeho individualne potreby. Taktiez oslovuje klientov velmi milo a je citit, ze
sa klienti citia skuto€ne dobre.

7/ Klienti st celodenne zapajani do réznych ¢innosti podla svojich moznosti a nalady. Klienti
v ramci pracovnej terapie pomahaju piect pagace, nacvi€uju rézne recitatné vystupenia, spev,
taneéné choreografie. Tieto spolo¢né aktivity vykonavaju v jednej velkej spoloCenskej
miestnosti. Klienti chodia na kulttirne predstavenia (medzinarodny der zien, den obce, 1. maj,
karneval). Prave v Gase nasej navstevy prebiehali v plnom prade pripravy na karneval, pani
riaditelka nam ukazovala kostymy a masky, ktoré vytvorili. Pracovné terapie mavaju klienti
doobeda a to: vysivanie, pletenie, priprava ozdob na rézne podujatia, priprava desiaty. Aktivity
su prisp6sobené moznostiam klientom a ich zruénostiam.

8/ Zariadenie sa snazi zapajat rodinnych prislusnikov do svojich aktivit s klientami.

9/ Kazdy klient ma pri svojej posteli signalizacné zariadenie na privolanie personalu.
Funkénost zariadenia nam bola pri navsteve aj predvedena.

11/ V priestoroch zariadenia bolo prijemné a Cisté prostredie, rovnako aj na izbach a
v socialnych zariadeniach. Izby boli individualizované podla zaujmu klienta, v izbach nechybali
zaclony, televizor, dekoracie, obrazky, radio, vlastné postelné oblie¢ky, nocné stoliky, varna
kanvica a mnoho inych mali¢kosti.

12/ Vsetci klienti mali hygienické potreby podla viastného vyberu (§ampdn, sprchovy gél..) Tak
isto maju viastné oblecenie, ktoré maju z domu alebo im ho zaobstaraju rodinni prislugnici.

13/ V zariadeni existuje dobra spolupraca na zaklade dobrovolnictva a $tudentskej praxe.
Studenti prichadzaiju z vysokej Skoly Zdravotnictva a socialnej prace sv. Alzbety a taktiez

nezamestnani uchadzaci o zamestnanie a zaujemcovia o dobrovolnictvo v zariadeni
pomahaju.

14/ Zariadenie vykonava rehabilitaénu ¢innost podfa potreby, ma k dispozicii magnet a bio-

lampu. Potrebu dalSich konkrétnych Specifickych rehabilitacnych tkonov zabezpeduje pre
klientov rodina.

15/ 'V zariadeni su vSetci klienti plne spdsobili na pravne tkony.

16/ NocCnu sluzbu vykonava jedna zamestnankyria. V pripade potreby riaditelka zariadenia,
ktora byva v susedstve je okamzite k dispozicii.

17/ Klienti maju zabezpetené preventivne zdravotné prehliadky, preventivne zubné
prehliadky, odborné osSetrenia (bud' v zariadeni, v Komarne, v Hurbanove). Niektoré osetrenia
zabezpecuje rodina.

18/ Zariadenie je Uplne bezbariérové.
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19/ 'V zariadeni je jedna spolo¢na jedalen. Mixovanie stravy podla potreby, aviak v siéasnej
dobe nemusia mixovat nikomu, nakolko nemaju takéto klienta. Zariadenie pravidelne sleduje
hmotnost svojich klientov.

B/ Oblasti na zlepSenie

1/ OdporuCame prerobit nespravne vytvoreny bezbariérovy pristup na podlahach
v kupelniach.

2/ Neklope sa klientom na dvere pri vstupe do miestnosti.

3/ Odporu¢ame nainstalovat na toalety signalizaéné zariadenie pre pripad potreby.

C/ Navrh na prijatie opatreni

1/ Navrhujeme doplnit' signalizaéné zariadenia do WC a kupelni pre pripadnd potrebu pre
sebestacnych klientov, alebo aj pre persondl v pripade nudze.

2/ Najst rieSenie na Upravu bezbariérovosti v kipelniach aj ked nam bolo oznamené ze
z doévodu problémového odtekania vody sa museli vytvorit na podlahe ostrovéeky.

3/ Navrhujeme zaskolit vSetkych zamestnancov tak, aby si osvojili postup, podla ktorého sa
pri vstupe do izby klientov bude vzdy klopanim na dvere signalizovat Ziadost o vstup.

e

Vazena pani riaditelka, dovolujem si Vas nasledne poziadat tiez o Vase vyjadrenie
k systémovym nedostatkom, ktorym &elia viaceré zariadenia socialnych sluzieb:

1/ Zdravotné poistovne odmietaji zazmluvnit zdravotné sestry v zariadeniach socialnych
sluzieb.

2/ Zariadenia socialnych sluzieb su personalne poddimenzované a finanéné ohodnotenie
zamestnancov je nizke. Problémy s hladanim novych kvalifikovanych zamestnancov (vy$si
dopyt ako ponuka).

3/ Zariadenia socialnych sluzieb s nedostatoéne financované zo strany zriadovatela na
vykonanie rekonstrukénych stavebnych Gprav zariadenia.

4/ Klienti sa vracaju z nemocnice s dekubitmi, niekedy sa klient z nemocnice vrati v starych
Satach alebo iba zabaleny v plachte, hoci tam iSiel v $atach novych, slugne obleceny.

5/'V spoloc¢nosti stale previada nazor, ze ak ma byt &lovek umiestneny do domova socialnych
sluzieb, musi byt pozbaveny spésobilosti na pravne tkony; po novele § 10 zakona &. 40/1964
Zb. Obtianskeho zakonnika ,iba“ obmedzeny sposobilosti na pravne ukony. Pravna Uprava
rezimu podporovaného rozhodovania, ako nastroja pravnej ochrany a podpory ¢loveka so
zdravotnym postihnutim, na Slovensku zatial neexistuje.

6/ V zariadeniach socialnych sluzieb nastavaju situacie, ked napr. po zosnulom klientovi,
o ktorého sa nikto z pribuznych dihé roky nezaujimal, zostala nagetrena uréita suma (niekedy
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znacne vyssia) a hned po umrti sa prihlasilo niekolko dedi¢ov, a zariadenie, ktoré sa cely ¢as
o klienta staralo, neméze byt subjektom dedi¢ského konania.

7/ Neustale narasta potreba dostupnosti elektronického systému manazmentu zariadenia
socialnych sluzieb a evidencie &innosti vratane stravovania, zdravotnej a opatrovatelskej
starostlivosti, oSetrovatelskych ¢innosti, ako aj individualneho rozvojového planu prijimatela
socialnej sluzby s planom a vyhodnotenim rizik.

8/ 25 % sumy zivotného minima nie je realne klientom k dispozicii, pretoze sa z toho strhava
Cast za lieky, nedoplatok za vygenerovany dlh za poskytovanie socialnych sluzieb. Klientovi
sa vydeluje obmedzeny , maly pocCet cigariet denne a ¢asto nema k dispozicii ziadnu finan¢nu
hotovost ani na najmensie malic¢kosti. Ak je klient odkazany na nizky déchodok a zostava mu
teoreticky 25% sumy zivotného minima, je zivot v DSS ,Zivotom vo vecnej chudobe".

9/ Zmluva o poskytovani socialnych sluzieb nie je dostupna v lahko ¢itatelnom jazyku.
Nepouzivanie alternativnych foriem komunikacie a informovanosti podla $pecifickych
poziadaviek potencialnych prijimatelov socialnych sluzieb.

Pani riaditelka, dakujem Vam za spolupracu a sucinnost pri vykonavani monitoringu
dodrZiavania fudskych prav a slobdd prijimatelov socialnej sluzby vo VasSom zariadeni
socialnych sluzieb s celoroénou pobytovou formou. Zaroveri si Vam dovolujeme uréit lehotu
do 14 dni na dorucenie spatnej vézby k vysledkom nasho monitorovacieho Setrenia, aby sme
mohli predmetné zistenia a odporuc¢ania zakomponovat do findlnej podoby Mimoriadnej
spravy z monitoringov uskutoénenych v zariadeniach socialnych sluzieb s celoroénou
pobytovou formou, ktord sa bude predkladat do Narodnej rady Slovenskej republiky.

Dakujem a zostavam s Uctou

JUDr. Zuzana Stavrovska
Komisarka pre osoby so zdravotnym postihnutim
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