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

Vazeny pan riaditel,

pozdravujem Vds do DSS Ondava - Rakovec nad Ondavou a dovolujem si Vas tymto
listom informovat o vysledkoch monitoringu uskutoéneného vo Vasom zariadeni socialnych
sluZieb s celoro¢nou pobytovou formou, ktory som spolu s riaditelkou Uradu komisara pre
osoby so zdravotnym postihnutim Mgr. Evou Megovou vykonala dria 5. oktdbra 2017.

Na uvod chcem zdoéraznit, Ze v sucasnej poskytovatelskej praxi socidlnych sluZieb
v podmienkach Slovenskej republiky sa ukazuje byt vyznamnou percepcia vzajomnej
podmienenosti zavadzania systému podmienok kvality socidlnych sluZieb a implementacie
kl'i€ovych ¢lankov Dohovoru o pravach oséb so zdravotnym postihnutim, k plneniu ktorych
sa Slovenska republika zaviazala. Dovolte kratke zhrnutie vyznamnych skutoénosti, ktoré
legitimizuju“ celd monitorovaciu aktivitu nasho Uradu komisara pre osoby so zdravotnym
postihnutim.

Prijatim Zakona ¢. 176/2015 Z. z. o komisarovi pre deti a o komisarovi pre osoby so
zdravotnym postihnutim a ozmene adoplneni niektorych zdkonov, ktory nadobudol
ucinnost 1. septembra 2015, bol v Slovenskej republike vytvoreny zaklad fungovania
nezdvislej institucie na zabezpedenie verejnej ochrany prav oséb so zdravotnym postihnutim
v sulade s Parizskymi principmi prijatymi rezolluciou Valného zhromazdenia OSN ¢. 48/134
2 20. decembra 1993 o Vnutrostatnych institdcidch na presadzovanie a ochranu ludskych
prav. Slovenska republika tak splnila zavazok, ktory jej vyplyval z Dohovoru o pravach os6b
so zdravotnym postihnutim ¢lanku 33 ods. 2 — Vykondvanie dohovoru na vnutrostdtnej
urovni 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 oséb so zdravotnym postihnutim, ktory
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Slovenska republika ratifikovala. Dohovor nadobudol platnost 25. juna 2010 v sulade
s clankom 45 ods. 2 a je publikovany v Zbierke zakonov pod ¢. 317/2010, Z. z. Opcny
protokol k Dohovoru o pravach os6b so zdravotny postihnutim je v Zbierke zdkonov
publikovany pod ¢. 318/2010 Z. z.

V kontexte vyssie uvedeného je potrebné vnimat cely proces monitorovania zariadeni
socidlnych sluzieb v socidlnom systéme Slovenskej republiky, ktory sme prednostne zamerali
na celoroéné pobytové zariadenia socidlnych sluzieb. Cielom monitoringu realizovaného
v obdobi od 06/2017 do 06/2018 bolo identifikovat a si¢asne zmapovat, akym spésobom je
zabezpecené dodrziavanie prav osob so zdravotnym postihnutim v tychto zariadeniach
socidlnych sluzieb, a to najméa vo vztahu k nizsie uvedenym ¢lankom Dohovoru o pravach
0s6b so zdravotnym postihnutim:

e ¢l. 12 Rovnost pred zdkonom;
e ¢l. 15 Ochrana pred mucenim alebo krutym, neludskym Ci poniZujucim
zaobchddzanim alebo trestanim;

[ ]
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I. 17 Ochrana integrity osobnosti;

[ ]
¢

. 19 Nezdvisly spbsob Zivota a zaclenenie do spolocnosti;
. 20 Osobna mobilita;

. 22 Respektovanie sukromia;

. 25 Zdravie;

e (Cl. 26 Habilitacia a rehabilitdcia;

[ ] [ ]
0 0c

[ ]
o«

e (l. 27 Prdca a zamestndvanie.

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

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

2) prehliadka vonkajsich priestorov;

3) prehliadka vnutornych priestorov;

4) osobné zélezitosti klientov a taZisko zamerania socialnych sluzieb na klienta;

5) poskytovanie stravy;

6) kontakt s rodinou a program vo volnhom case;

7) zdravotna a oSetrovatelska starostlivost;

8) obozndmenie vedenia zariadenia socidlnych sluzieb s prvotnymi zisteniami.

Udaje ziskané z dotaznikového 3Setrenia vykonaného vo vybranych zariadeniach
socialnych sluzieb ( dalej len ZSS) s celoro¢nou pobytovou formou su vyznamnym
podkladom pre:



1) poddvanie ndvrhov a odporucdani v pripade zistenia, Ze pri poskytovani socidlnej
sluzby v ZSS doslo k poruseniu alebo k ohrozeniu prav osdéb so zdravotnym
postihnutim;

2) ndvrhy zmien platnej legislativy v pripade zistenia, Ze platnou legislativou a praxou su
porusované konkrétne ¢lanky Dohovoru.

Pan riaditel, chcem Vas zaroven informovat, Ze findlnym rezultdtom uskutocnenych
monitoringov je pripravovana Mimoriadna sprdva z monitoringov zariadeni socidlnych
sluzieb s celoroc¢nou pobytovou formou legitimizovana ludsko - pravnymi zavazkami pri
poskytovani socidlnych sluzieb vspojeni Dohovorom o prdvach oséb so zdravotnym
postihnutim.

Z realizovanych monitoringov v ZSS s celorocnou pobytovou formou sme zistili, Ze mnohi
poskytovatelia socidlnych sluzieb azamestnanci tychto poskytovatelov sa stale ,ucia”
rozumiet uplatiovaniu ludsko - pravnej paradigmy, ked sa socidlne sluzby posuvaju od
starostlivosti zameranej na saturovanie zakladnych ludskych potrieb, k tvorbe, podpore
a zabezpeceniu kvality Zivota prijimatelov socidlnych sluzieb. Na druhej stane je dolezZité, aby
aj samotni klienti ako prijimatelia socidlnych sluzieb vnimali, Ze poskytovana socidlna sluzba
nie je otazkou charity, ani dobrej véle poskytovatelov, za ktord maja byt vdacéni a udrziavani
v nerovnovaznom postaveni voci zamestnancom verejného, ¢i neverejného poskytovatela
socialnej sluzby. Ved su to prave klienti, ktori maju zastavat aktivnu poziciu v socidlnych
sluzbdach v sudlade s verejnym zaujmom podpory kvality Zivota prijimatelov socialnych sluzieb
a konceptu aktivneho obcianstva. Za cestu, akym sa tento verejny zaujem presadzuje, sa
povazuje koncept podmienok kvality podla zdkona ¢. 448/2008 o socidlnych sluzbach,
prostrednictvom ktorého sa kvalita v socidlnych sluzbach vysvetluje, implementuje
i vyvhodnocuje. Je potrebné nestracat zo zretela, Ze pre kvalitu socidlnych sluzieb su doélezité
dve skutocnosti:

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

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

O kvalite socidlnych sluZieb sa neda hovorit tam, kde sU precizne dodrZiavané vsetky
objektivizované vonkajsie poziadavky na kvalitu sluzby, ale prijimatel socidlnej sluzby je
nespokojny, nestastny a chcel by sa vratit do svojho prirodzeného socidlneho prostredia.
A naopak, je problematické hovorit o kvalite v pripade, Ze klient je sice subjektivne spokojny,
ale nie su dodrziavané poziadavky determinujicej dokumentacie, odbornych postupov na
poskytovanie socidlnych sluzieb.



VazZeny pan riaditel, v nasledujucom texte si dovolujem zhrnut nase zistenia nasledovne:

A) Oblasti na zlepsenie:

1/ DSS Ondava patri k tym zariadeniam socialnych sluZieb, ktoré su situované na okraji
obce, dalej od poslednych domov. Je nepreniknutelne oplotené, s uzamknutou branou a tak
klienti sa do iného prostredia sami nedostanu. Zatial ¢o aredl a prostredie domova
socidlnych sluZieb poznaju doverne, okolity svet je pre nich dostupny iba s doprovodom, ¢im
su znacne obmedzené mozZnosti ich socidlneho styku a vzajomnej socidlnej interakcie so
SirSou komunitou.

2/ Z celkového poctu 130 je 40 klientov pozbavenych sposobilosti na pravne ukony a ich
opatrovnikom je DSS, ¢o je zjavny konflikt zdujmov. Stcasne za kolizneho opatrovnika, ktory
v mene klienta podpisuje zmluvy, je sidom uréeny zamestnanec DSS.

3/ Pokial ide o vnutorné usporiadanie izieb, je determinované existujucou architekturou,
a tak Zial, izby nemaju svoje socidlne zariadenie, ¢im sa zniZzuje komfort prijimatelov socidlnej
sluzby. Vadsina izieb je odkdzand na spolocné socidlne zariadenia, ¢o klientov znacne
obmedzuje pri saturovani zakladnych hygienickych potrieb, ked na napriklad na 1 WC
pripada cca 14 klientov.

4/ Na toaletach sa nenachadza toaletny papier, uterak, na umyvadle nie je mydlo, chyba
doska na WC mise. Klienti musia hlasit pritomnému personalu, Ze idu na toaletu a pytat si
hygienické prostriedky, co moze byt pre klienta uréitym spésobom zrafujlce a posilfiujice
pocit odkazanosti klienta aj pri elementarnych dkonoch hygieny.

5/ Na izbach leZiacich klientov neboli k dispozicii paravany/deliace zasteny, teda nebola
zabezpecend ochrana sukromia pri vykonavani ikonov intimnej hygieny.

6/ Nedoplatky za poskytované socidlne sluzby si hradené zo zdkonom chranenej sumy
tzv. vreckového (podla § 73 ods. 2 zdkona ¢. 448/2008 zakona o socidlnych sluzbach a o
zmene a doplneni zakona ¢. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v
zneni neskorsich predpisov, podla ktorého,(2) Po zaplateni Uhrady za celoro¢nu pobytovu
socialnu sluzbu musi prijimatelovi socidlnej sluzby zostat mesacne z jeho prijmu najmenej 25
% sumy Zivotného minima pre jednu plnoletd fyzicki osobu ustanovenej osobitnym
predpisom. Po zaplateni Uhrady za celoro¢nud pobytovlu socidlnu sluzbu v zariadeni bez
poskytovania stravovania musi prijimatelovi socidlnej sluzby zostat mesacne z jeho prijmu
najmenej 75 % sumy Zivotného minima pre jednu plnoletu fyzicki osobu ustanovenej
osobitnym predpisom.”) bez suhlasu klienta, len na zaklade rozhodnutia opatrovnika.

7/ Izolovanost klientov v areali zariadenia sa prezentuje aj tym, Ze nakupy pre klientov
robi obvykle oSetrovatelka hromadne podla zoznamu, alebo doddavatel textilu a obuvi
dovezie tovar priamo do zariadenia, kde si klienti vyberaju podla ich potrieb.

8/ Klienti maju OP a preukaz poistenca odobraty a uschovany u vedenia DSS, ato aj ti
klienti, ktori si plne spdsobili na pravne ukony. Podla § 11 ods. 2 zdkona ¢. 224/2006 Z. z.
Zakon o obcianskych preukazoch: ,Obciansky preukaz sa nesmie odovzdat alebo prijat ako
predmet zaloZného prava, nesmie sa odovzdat alebo odobrat pri vstupe do objektu alebo na
pozemok a nesmie sa odovzdat a lebo odobrat v suvislosti s poskytovanim sluzieb; to neplati,
ak je to nevyhnutné pri poskytovani zdravotnej starostlivosti.”



9/ Po uplynuti 3 mesiacov ma kazdy klient trvaly pobyt v DSS, ¢im sa oslabuje vztah
s rodinnym prostredim a klient je aj formalne ,vyviazany“ z prirodzenych socialnych vztahov.
Tento postup by sa mal uplatiiovat iba vo vynimoénych pripadoch.

10/ Priestor, v ktorom sa nachadza vedenie zariadenia socidlneho zariadenia, je od
klientov oddeleny zamknutymi dverami na chodbe, ¢im sa zvyraziiuje socidlny odstup, ¢o sa
moZze javit ako nevyvazeny vztah moci nad klientom.

11/ Spolocné chodby pdsobia chladnym dojmom a nie je vyuZzita moznost ich estetizacie
vytvarnymi pracami klientov, ktori vyrabaju mnozstvo vkusnych a kreativnych artefaktov
v rdmci arteterapie.

12/ Zariadenie socidlnych sluZieb nedostato¢ne vedie klientov k samostatnosti, napriklad
absentuje v rdmci programu socidlnej rehabilitdcie modelovanie situdcii z bezného Zivota,
hranie socidlnych roli. Absentuje tiez posilfovanie financnej gramotnosti klienta, ¢o by sa
dalo realizovat prenechavanim malych financnych Cciastok klientom na nakup potravin,
drogérie, s naslednou konzultaciou a hodnotenim sprdvnosti realizovaného nakupu.

B) Pozitivne zistenia:

1/ Klienti Ziju v prijemnom, estetickom prostredi rozsiahleho a udrZiavaného arealu
vybaveného lavi¢kami, Sportoviskami, terasou, polickom na pestovanie domadcich plodin.
Budovy zariadenia su kompletne zrekonstruované vratane izieb klientov a ich prisluSenstva.
Zariadenie je vybavené ré6znymi miestnostami na réznorodé pracovné terapie, nechyba ani
pocitaCova miestnost na rozvijanie zakladnych technickych a komunikaénych zruénosti
klientov. Vedenie sa snazi rozvijat aj spiritualne potreby klientov, ponuka priestor kaplnky na
rozvijanie duchovnej stranky klienta.

2/ Pan riaditel bol do toho ¢asu (05.10.2017) jediny z riaditelov zariadeni socidlnych
sluZieb, ktory mal vedomost o existencii a pdsobnosti Uradu komisara pre osoby so
zdravotnym postihnutim.

3/ Zariadenie zabezpecuje klientom preventivne lekarske prehliadky, napr. na zubné
prehliadky a oSetrenie chodia do ambulancie miestnej Skoly.

4/ Klienti maju moznost vyuzivat aj dalSie doplnkové sluzby, napr. z obce prichadza
pravidelne kadernicka.

5/ Kompletny manaiment a evidencia cinnosti v zariadeni je spravovana v systéme
Cygnus, ktory sa sklada z niekolkych modulov, vytvarajucich jeden prepojeny funkény celok.
Moduly medzi sebou zdielaju data a vzajomne komunikujd, ¢im zjednodusSuju a ulahéuju
pracu zamestnancov zariadenia socialnych sluzieb.

6/ Kazdy klient ma zriadeny osobny Ucet v banke, k nemu ma k dispozicii platobnd kartu.

7/ Pri prichode do zariadenia ma kazdy klient spisané prehlasenie o majetku, o ktorom
sa vedie aktudlna evidencia.

8/ Napriek tomu, Ze v zariadeni je 130 klientov, iba 40 z nich je zbavenych sp6sobilosti
na pravne ukony. Ocefiujeme pozitivny pristup vedenia zariadenia k podavaniu navrhov na
prinavratenie sposobilosti na pravne ukony.



9/ Vramci volno casovych aktivit sa rozvija zadujmova a kruzkova cinnost, vychovno-
vzdeldvacia ¢innost, kultirna cinnost a sociointegracné aktivity. Klienti radi nadvazuju nové
socialne vztahy so 3irSim socidlnym prostredim, pripravuju rézne divadelné predstavenia,
zUcastiuju sa vyletov. Ocenujeme neformalnu partnerskd aktivitu, ked majitelia hotela na
Sirave dali kvoli klientom zariadenia socidlnych sluzieb nainstalovat pristupovi rampu, ktord
ulahdi vstup do objektu aj pre klientov s obmedzenou pohyblivostou.

10/ V rdmci rozvoja partnerstiev na neformdlnom zaklade, prichadzaju do zariadenia
dobrovolnici, najma z radov Studentov, ktori tu absolvuju prax, DSS spolupracuje s miestnym
uradom prace, s obcou a s druzobnymi Skolami. Rozvija sa tak medzigeneracna solidarita
a posiliiuje socialna inklazia klientov.

11/ Zamestnanci su pravidelne Skoleni v oblasti deinstitucionalizacie, manazmentu
kvality socidlnych sluZzieb achapu suvislosti transformdcie socidlnych sluZzieb s procesom
implementacie podmienok kvality socidlnych sluzieb v ludsko-pravnom aspekte. V zariadeni
existuje komplexny systém pravidelnej supervizie, ktora je poskytovana ako na individualnej,
tak aj na skupinovej Urovni.

12/ Zaznamenali sme velmi pozitivny vzajomny vztah adobrd komunikdciu medzi
klientmi a riaditelom zariadenia, rovnako aj s ostatnymi zamestnancami zariadenia pocas
beznych dennych aktivit a starostlivosti o klientov. Poskytuje to svedectvo o vysokej Urovni
kultdry organizacie, ktord v poskytovatelskej praxi napliia eticky kodex zamestnancov
zariadenia.

13/ Zariadenie disponuje vlastnou pracovnou a Zehliarnou, v ktorej vypomahaju klienti
v ramci ergoterapie, napriklad skladaju a triedia Cistu bielizen.

14/ Vlastna kuchyna zariadenia denne pripravuje chutné jedld, esteticky servirované
v prijemnom prostredi vkusnej jedalne, s obrusmi a servitkami na stoloch.

15/ Sest klientiek Zije v ,podporovanom byvani“ zriadenom v aredli DSS, ucia sa
samostatne starat o seba, o domacnost (varit, upratovat) pod dohladom osetrovatelky,
avSak do redlneho sveta sa samé nedostanu, samostatne funguju iba v izolovanom prostredi
zariadenia.

16/ V pripadoch, kde je zariadenia opatrovnikom, predkladajd sidu na schvalenie pravny
ukon prevysujaci hodnotu 166 €, ktory povazuju za ,,nebeznu” zaleZitost (§ 28 Obcianskeho
zakonnika).

C) Navrh na prijatie opatreni:
1/ Viest klientov zariadenia k vac¢Sej samostatnosti, k ziskavaniu zru¢nosti pri manipulacii
s finanénymi prostriedkami, pri nakupovani a orientacii v r6znych socidlnych prostrediach.

2/ Umoinit zriadenie malej, jednoduchej predajne/bufetu, kde mézu klienti sami
nakupit a posilfiovat svoje zru¢nosti finanénej gramotnosti.

3/ Ukoncit uhradzanie nedoplatkov za poskytované socidlne sluzby z tzv. vreckového
(vid' podla bodu 6/, ¢ast A) Oblasti na zlepsenie).

4/ Zabezpeclit, aby na toaletach boli volne dostupné hygienické prostriedky (mydlo,
uterak/hygienické utierky, toaletny papier, WC doska).



5/ Navrhnut zmenu, aby koliznym opatrovnikom nebol zamestnanec DSS, ale napr.
zamestnanec obce, z dovodu konfliktu zaujmu postupovat rovnako aj pri podani navrhu na
zmenu opatrovnika.

6/ Zutulnit a esteticky zhodnotit spolocné priestory zariadenia vystavenim vytvarnych
artefaktov klientov, podporit rozvoj osobnej integrity a kreativity prijimatela socidlnej sluzby
sebarealizaciou, aby bol inSpirovany a hrdy na vysledky svojej prace a povzbudeny do dalsej
kreativnej ¢innosti.

7/ Zamedzit odoberanie obcianskych preukazov (vid bod 8/, ¢ast A) Oblasti na
zlepsenie).

8/ Pre klientov zabezpecit pravidelnu starostlivost fyzioterapeuta a denne aktivizovat
klientov v pohybovom reZzime, aby sa predislo alebo zabranilo zhorSeniu ich zdravotného
stavu. Tato fyzioterapeuticka intervencia je aktudlna najma pri oslabenych, nerozvinutych
alebo chybajucich somatickych, psychickych a socidlnych funkciach klientov a posilfuje ich
kvalitu Zivota v zariadeniach sociadlnych sluzieb.

9/ Zabezpedlit klientom celodenné aktivity, ktoré budi pokracovat aj po skonceni
pracovnej doby socidlnych pracovnikov, ¢im sa zabrani pasivnemu sprdvaniu klientov a budu
sa dalej rozvijat ich sociointegracné a sebarealizacné aktivity.

*

Vazeny pan riaditel, dovolujem si Vas nasledne poziadat tieZz o Vase vyjadrenie
k systémovym nedostatkom, ktorym Celia viaceré zariadenia socidlnych sluzieb:

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

2/ Zariadenia socidlnych sluZieb su personalne poddimenzované a finanéné ohodnotenie
zamestnancov je nizke. Problémy s hladanim novych kvalifikovanych zamestnancov (vyssi
dopyt ako ponuka).

3/ Zariadenia socialnych sluZieb si nedostatocne financované zo strany zriadovatela na
vykonanie rekonstrukénych stavebnych Uprav 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 Satach novych, slusne obleceny.

5/ V spolocnosti stale prevldada nazor, Zze ak ma byt ¢lovek umiestneny do domova
socialnych sluzieb, musi byt pozbaveny spdsobilosti na pravne tkony; po novele § 10 zdkona
¢. 40/1964 Zb. Obcianskeho zakonnika ,iba“ obmedzeny spbsobilosti na pravne udkony.
Pravna Uprava reZimu podporovaného rozhodovania, ako ndstroja prdvnej ochrany
a podpory Cloveka so zdravotnym postihnutim, na Slovensku zatial neexistuje.

6/ V zariadeniach socidlnych sluZieb nastdvaju situacie, ked napr. po zosnulom klientovi,
o ktorého sa nikto z pribuznych dlhé roky nezaujimal, zostala naSetrena urcitd suma



(niekedy znacne vyssia) a hned po umrti sa prihlasilo niekolko dedicov a zariadenie, ktoré sa
cely ¢as o klienta staralo, nemdze byt subjektom dedi¢ského konania.

7/ Neustdle narasta potreba dostupnosti elektronického systému manaZmentu zariadenia
socidlnych sluZieb aevidencie Cinnosti vratane stravovania, zdravotnej a opatrovatelskej
starostlivosti, oSetrovatelskych Cinnosti, ako aj individualneho rozvojového planu prijimatela
socialnej sluzby s planom a vyhodnotenim rizik.

8/ 25 % sumy Zivotného minima nie je redlne klientom k dispozicii, pretoZe sa z toho strhdva
Cast za lieky, nedoplatok za vygenerovany dlh za poskytovanie socialnych sluZieb. Klientovi sa
vydeluje obmedzeny , maly pocet cigariet denne a ¢asto nema k dispozicii ziadnu finan¢nu
hotovost ani na najmensie malickosti. Ak je klient odkazany na nizky déchodok a zostava mu
teoreticky 25% sumy Zivotného minima, je zZivot v DSS ,Zivotom vo vecnej chudobe”.

9/ Zmluva o poskytovani sociadlnych sluzieb nie je dostupna v lahko cCitatelnom jazyku.
Nepouzivanie alternativnych foriem komunikdacie a informovanosti podla Specifickych
poziadaviek potencialnych prijimatelov socidlnych sluzieb.

Pan riaditel, dakujem Vam za spolupriacu asucinnost pri vykondvani monitoringu
dodrziavania ludskych prdv aslob6éd prijimatelov socidlnej sluzby vo Vasom zariadeni
socialnych sluzieb s celoro¢nou pobytovou formou. Zaroven si Vam dovolujeme urdit lehotu
do 14 dni na dorucenie spatnej vazby k vysledkom nasho monitorovacieho Setrenia, aby sme
mohli predmetné zistenia a odporucania zakomponovat do findlnej podoby Mimoriadne;j
spravy z monitoringov uskuto¢nenych v zariadeniach socidlnych sluzieb s celoroénou
pobytovou formou, ktord sa bude koncom leta predkladat do Narodnej rady Slovenskej
republiky.

Dakujem a zostdvam s Uctou

JUDr. Zuzana Stavrovska
Komisdarka pre osoby so zdravotnym postihnutim



